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wCad e iene, por genéticunlimte €5
onia esadequela

Dermatologo especializado en cancer de piely melanoma

Este sabado se conmemora el Dia Mundial del Melanoma, una
enfermedad que cada afio causala muerte de entre 20y 30 personas
en Extremadura. Eduardo Nagore es jefe de servicio de Dermatologia

EDUARDO NAGORE ENGUIDANOS

del Instituto Valenciano de Oncologia y coordinador con Europa de
Euromelanoma, una campana que tiene como objetivo aportar
informaciéon sobre la prevencion, el diagnoéstico precoz y el
tratamiento del cancer de piel.

«Cada piel tiene, por genética, un limite. Es
mentira eso de que la puedes entrenar»

E. BARAJAS
Caceres

— Elverano seaproxima, /se inicia
ahora el gran peligro paralapiel o
hay que protegerse todo el afio?

— Estoesmuchodeaplicar el senti-
docomn, teniendomuy claro siem-
pre cudles son los elementos con los
quejuegas. Porque, deunlado, tienes
laradiacién del sol, pero hay otros
factores que hay que tener en cuenta
alahoradeprotegerte, como tu tipo
depiel: no eslomismo unaexposi-
cién determinada en el mismo mo-
mento del dia, pongamos durante
unahora, parauna personaque sea
pelirroja, que paraotrade piel negra,
ounaconantecedentes familiaresde
melanoma o que tenga muchos ne-
vus (lunares). Y luego, por supuesto,
dependera delo quehagas. Si tu ofi-
cina estd a diez minutos de casa, en
invierno, con laintensidad que hay y
lacantidad de piel que expones, seria
ridiculo usar un protector solar; pero
sitrabajas todo el diaal airelibre, la
situacién es diferente.

— ¢Elexceso de sol es el principal
riesgo parael melanoma?

— Esel principal factor deriesgoam-
biental, de entre los que estan fuera
denosotros, porque probablemente
tiene mas peso la parte genética de
cadauno. Por ejemplo, una persona
que tiene muchisimos lunares, tiene
genéticamente unamayor predispo-
sicion, porque su piel yalofavorecede
inicio. Lo que no hay ninguna duda,
esta demostrado, es quela radiacién
ultravioleta, cuando cae en la piel,
producemutaciones. Noeslomismo
que produzcas unas poquitas aque
sean muchas. Y cuanto mas vayas
acumulando, més capacidad de pro-
ducir dafio alacélulay mas facilidad
parateneruncancer. Estoescomolos
billetes deloteria, cuantos mas com-
pres, méas posibilidades tienes, aun-
que esono quiere decir quevayasa
acabar desarrollando un melanoma.

— ¢Leencuentrasentidoaqueso-
cialmente se siga viendo el bron-
ceado como algo positivo o inclu-
so saludable?
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Eduardo Nagore, durante su intervencion en el 53° Congresodela
AEDV, que se celebra hasta hoy en Maspalomas (Gran Canaria).

— Esunamodaque, por desgracia,
tiene un efecto nocivo. Hace que la
gentebusque ponerse morena, estar
masalsoly, como consecuencia, acu-
mule mas radiacién y aumente su
riesgo de cancer. Cuandolamodaera
lacontrariayestarmuyblanquitoera
signode distincién paralaclasealta,
quesediferenciabaasidelos trabaja-
doresque seganaban lavidamayori-
tariamenteenelcampo, esagentete-
nia menos riesgo de cancer. Ahora
ocurrealgosimilar conloschinos, que
vansiempreconsuparagiiitas. Ynolo
hacen por el cancer, lo hacen por la
belleza, porque asi envejecen menos,
conservan la piel muchomés cuida-
da, perodeformacolateral, reducenla
incidencia del tumor. Es verdad, la
modadificultaun pocoel mensaje. Yo,
comodermatélogonopuedopreten-
der cambiarla, pero por lo menos
puedo intentar que se desarrolle de
unamanera saludable y minimizan-
dolosriesgos.

— Perolaluz solar tiene también
efectos positivos enlasalud, ¢d6n-
deesta el término medio?

— Noesunacontestaciondeblancoo
negro. Desde luego, el enemigona-
merounodelapiel esel rojo: sittite
ponesrojo, essindnimode quernadu-
ra. Eso produce dafio en la piel. La
cantidad demutaciones que produce,
de dafio en la célula, es muchisimo
mayor que simplemente ponerse un
ratoal solyacabar cogiendoalgode
color. Y luego la otra cuestién es la
acumulacion. Si te apetece ponerte
moreno, perfecto, perosivasalapla-
vya, intenta estar poco tiempo. Al final
tevasaponerlomorenoquetupiel te
deje. Es mentira eso de que puedes
entrenaratu piel. Td tienes un limite,
genéticamente. Hay gente que, por
muchoquequiera, nosepondranun-
camorena, comosucedeconmuchos
turistas quevienen deotros paises del
centroodelnortede Europa. Pormu-
choquelointenten, lotnicoquecon-
siguenes ponersecomogambas, na-
damas queeso.

— Esode que con ponerse protec-
tor solarbasta, ses unlugar comin
erroneo?

— Sabiendo cémo funcionan los

protectores solares, lo que uno tiene
que hacer es unuso coherente. Son
filtros, y1a capacidad que tienen de
filtrar eslaque pone el factor de pro-
teccién. Sies 20, por decirlo de una
maneramuy sencilla que se entien-
da, es que deja pasar unode cada 20
rayos. Una vez que ejerce su efecto,
dura las dos horitas que se dicen
siempre. Hace tiempo se elabord al-
gln estudio que apuntabaaque usar
cremaaumentaba el riesgo, y claro,
cuando se averigu el porqué, era
porquelagente pensaba «puesyaes-
ta,comomehepuesto crema, puesa
estar todoel diaenlaplaya».

— Pero, jvamejorando laconcien-
ciacion?

— Si, laverdad es que, afortunada-
mente, yaves por lomenosalos pa-
drescémoles ponenel protectoralos
nifiosocémoamenudolagentevaa
laplayayseloaplica. Peroesverdad
que todaviahay que insistir mucho.

— El que Extremadura seauna de
las comunidades auténomas con
mas horas deluz al afio, jaumenta
laincidencia del melanoma?

— Las grandes diferencias dentro
de unmismo pais se encuentran en
los que sonmuy grandes, tipo Esta-
dos Unidos o Australia. En Espafia
no hay una gran diferencia entre lo
queeslacornisacantabricacon An-
dalucia o Extremadura.

— Enlostltimostres afios, han fa-
llecido 76 personas por melanoma
enlaregion, 48 de ellos hombres.
Engeneral shay mayor prevalencia
entrelosvarones?

— Enlasmujeres amenudo se de-
tectan antes, suelen estar mas con-
cienciadas y presentarse con tumo-
resmas pequefios. Cuando estudias si
por el hecho de ser hombre o mujer
cambia como se comporta el cancer,
enestecasonohay unamodificacion
relevante. Tiene que ver masconque
sediagnostiquenmés tardeenhom-
bres, porque se preocupanmenos, se
detectanun pocomas tardey con pe-
or prondstico.

— Porqueladeteccién precozesun
factor fundamental en las posibili-

dades de curacion...

— Claro, sinduda. Es nuestro caballo
debatalla. Apesar detodoslos esfuer-
zos que sehan hecho, lamortalidad
nohacambiado, semantiene. Esotie-
nemuchisimo que ver conquenose
detecte precozmente. Porlomenosen
undeterminadontmerodemelano-
mas, porque hay un porcentaje que
rondael 20% que crecemuy rapido. Y
entonces, 0 Uno se acostumbraami-
rarse lapiel unavezalmes,onohay
manera de detectar esto, porque no
vasairmensualmenteal dermatdlo-
go. Tienes quedetectartelotiimismo,
sobretodomirandotelapiel quenose
veadiario: laespalda, el cuero cabe-
lludo, lanuca, detrés delas orejas, la
zona genital, la plantadelos pies, to-
do.Esaeslarecomendacion masim-
portante.

— ¢Y cudles son los indicios de un
melanoma?

— Situviese que decirlos méas rele-
vantes, el primeroseriael dequeha-
yacambios, en plural. Entonces, un
Unico cambio por sisolonoes indicio
suficiente. Sisolovesquehacrecido,
eso puede pasar con muchas cosas,
perositecreceyte pica, yahay que
consultar. O siaumentade tamafioy
cambia de aspecto, igual. Otra sefial
importanteesel ‘patitofeo’: unlu-
nar que seve claramente distintodel
resto. Entonces, indudablemente,
hay queiral dermatélogo. Y en cual-
quier parte del cuerpo. Muchas veces
lagente cree que el melanoma pue-
de salir solodonde lehadadoel soly
esoesfalso.

— ¢Hanavanzado mucholastera-
pias enlos iltimos afios?

— Elcambiohasidobrutal. Enlostl-
timos, dirfa, 10 afios, sobretodoconla
apariciéndelainmunoterapia, queha
modificado todoradicalmente. Antes
de que existiera, entre quienes tuvie-
ran metastasis, en dos afios habia
muertoel 85%.Yahoramismo, enesa
misma situacion, fallece menos del
50% en 5 afios. En cualquier caso, la
mayor parte delosmelanomasnose
detectanasi, conmetastasis. Sihabla-
mos en conjunto, fallecen entre el
10%Y15% de todos los melanomas
quesediagnostican.m




