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P-738 - USO DEL VERDE DE INDOCIANINA EN EL TRATAMIENTO QUIRURGICO
DEL SARCOMA DE CELULAS DE MERKEL EN MMSS DERECHO

Camarasa Pérez, Angel; Hernandez Barroso, Moisés Jeslls;, Soto Sanchez, Ana; Pérez Sanchez, Eduardo; Gambra Michel, Luisa
Elena; Hernandez Hernandez, Guillermo; Barrera Gémez, Manuel

Hospital Ntra. Sra. de la Candelaria, Santa Cruz de Tenerife.

Resumen

Introduccion: El carcinoma de células de Merkel o carcinoma neuroendocrino de lapiel esunaentidad raray
agresiva (menos del 1% de tumores cutaneos malignos y tercera causa de muerte por cancer de piel) que
aparece a menudo en cara, cuello o cabeza, como resultado de multiples factores. Su tratamiento es complejo
debido ala gran agresividad con necesidad de equipos multidisciplinares para un adecuado abordaje. Nuestro
objetivo es presentar un carcinomade Merkel en € que se uso verde de indocianina para su tratamiento
quirdrgico.

Caso clinico: Varon de 69 afios con AP de artritis reumatoide que presenta tumoracion sangrante de 10 cm de
diametro en cara externa de brazo derecho. La biopsia de lalesién es carcinoma neuroendocrino de célula
peguefia, compatible con tumor de células de Merkel. Serealiza RM que es informada como masa
protuberante de 5 x 9,5 x 10,4 cm con afectacién cutanea'y subcutanea, perdiendo planos con €l musculo
deltoides; y PET/TC con adenopatia axilar ipsilateral hipercaptante con posterior confirmacion metastasica
mediante PAAF. Se estadifica como T4N1bMO. Se realiza tratamiento neoadyuvante con etopdsido 50 mg
cada 12 horas durante 4 semanas, con respuesta parcial. Se interviene quirurgicamente realizandose reseccion
en blogue previo control con quimiofluorescencia con instilacion de verde de indocianina (10 mg en bolo 2
horas antes de la cirugia) con el objetivo de determinar de forma precisa posibles implantes locales o bordes
afectos, y posterior linfadectomia axilar. Se cubre el lecho de reseccion con un injerto libre cutaneo extraido
de musdlo ipsilateral. El estudio histoldgico es de tumor de caracteristicas neuroendocrinas compatible con
tumor de Merkel que infiltramusculo deltoides, con borde de reseccion de este libre. Se administra
tratamiento RT adyuvante estando actualmente en dosis de 50-60 Gy en €l tumor primario con margenes
laterales asi como en laaxilay control mediante PET/TC de posibles recidivas.
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Discusion: El carcinoma de células de Merkel tiene gran agresividad, infiltrando de formarapidalostejidos
adyacentes, dificultando asi |os tratamientos quirurgicos para obtener méargenes negativos. El verde de
indocianina es una herramienta que tiene gran utilidad en la cirugia, incrementandose su uso en los Ultimos
anos. Consideramos que €l verde de indocianina en este tipo de casos es de utilidad para determinar una
reseccion completa con mayor seguridad.
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