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Hospital Ramon y Cajal, Madrid.

Resumen

Objetivos: La enfermedad pilonidal es una patologia frecuente, afecta hasta el 5% de la poblacién general,
sobre todo varones jovenes. Su malignizacion es un fendmeno raro, con unaincidencia aproximada del 0,1%
de los casos, con mayor frecuencia en los casos de larga evolucion, enfermedad recurrente o no tratada. El
tipo histol6gico méas comun es el carcinoma epidermoide, asociado amal prondstico en cuanto a
supervivencia se refiere. Analizamos |os casos ocurridos en nuestro centro, asi como €l tipo de tratamiento
llevado acabo y € resultado obtenido.

Métodos: Busgueda retrospectiva de 5 casos de carcinoma epidermoide sobre sinus pilonidal entre enero
1999 y diciembre de 2015. Se recogieron datos demograficosy clinicos, y se analizaron las pruebas
complementarias solicitadas previas a tratamiento quirdrgicoy si este iba acompafiado 0 no de adyuvancia,
asi como €l tiempo de supervivencia desde el diagndstico.

Resultados: Delos 5 casos, el 100% eran varones con una mediana de edad de 63 afios (rango 40-69 afios).
Encontramos antecedente de otro tipo de cancer (epitelioma basocelular) en 1 solo caso. El tiempo de
evolucion hasta el diagnéstico tuvo una mediana de 15 afios (rango 5-30 afios) y laforma de presentacion
mas frecuente fue como Ul cera exudativa 0 como absceso en laregion presacra (80% de los casos). Tras un
primer tiempo de exéresis extensa, se obtuvo un resultado anatomopatol égico que describia un carcinoma
epidermoide bien diferenciado en el 100%. Tras ello, se realizd unatomografia axial computarizada (TAC)
de cuerpo completo, asi como una resonancia magnética (RM) pélvica en todos |os casos, las cuales
encontraron afectacion de otros 6rganos vecinos en un 60% de los casos. La TAC encontro af ectacion
pulmonar en un 20%. Se realiz6 colonoscopialrectoscopia en el 40%, con resultado patol 6gico en un 1 caso.
El tratamiento quirdrgico descrito fue la extirpacioén amplia en el 80% incluyendo estructuras

osteomuscul ares vecinas afectas, precisando la elaboracién de colgajos cutdneos en un 20%. Fue necesariala
realizacion de colostomiaterminal en un 40%. Tras la extirpacion, €l 60% recibié quimioterapia sistémica
(QT) junto con radioterapia externa (RT). El caso mas reciente recibio radioterapia intraoperatoria (RIO) sin
otro tratamiento adyuvante, y un Unico caso no recibio otro tratamiento diferente de la cirugia. EI 60% de los
pacientes falleci6 dentro de los 2 primeros afios tras el tratamiento, entre ellos 2 de |os casos que recibieron
QT y RT. El caso més reciente tratado con RIO permanece libre de enfermedad tras 24 meses de
seguimiento.

Conclusiones: A pesar de que la degeneracion maligna es rara, todo sinus pilonidal extirpado deber ser
analizado por un anatomopat6logo. Segun laliteratura, pueden presentar af ectacion ésea hasta en €l 8% de
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los casos. Presentan mal prondstico, siendo latasa de supervivencialibre de enfermedad alos 5 afios del 55-
61%. L as recurrencias local es aparecen en un 44% de |os casos, aungue este porcentaje podria verse reducido
hasta un 30% con el uso de radioterapia. Se necesitan més estudios paraintentar protocolizar el tratamiento
idoneo de esta enfermedad.
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