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RESUMEN 

 

En el estudio se tuvo como objetivo determinar las características clínicas y 

epidemiológicas de carcinoma basocelular en pacientes en consulta externa del 

Hospital Regional de Ica, el método es de tipo aplicada y diseño de investigación 

no experimental, transversal descriptivo simple, retrospectivo, en 385 pacientes 

diagnosticados con carcinoma basocelular. Los resultados son: incidencia fue de 

3.01/1000 Hb y una prevalencia de 17 /1000 Hb, no se registraron fallecimientos, 

en cuanto a las características epidemiológicas tenemos que el rango de edad más 

frecuente fue entre 35 a 65 años, predominaron los hombres, el mayor porcentaje 

proceden de la zona urbana, si presentaron comorbilidades como obesidad y 

diabetes mellitus, la mayoría de personas no usan protector solar y existe una 

exposición al sol de forma constante, por otro lado las características clínicas 

tenemos que el mayor porcentaje de pacientes tuvieron más de 12 meses de 

enfermedad, la localización que mayor predominio fue en la cabeza, forma clínica 

fue nodular, el tamaño de la lesión fue mayor a 2 cm y si presentaron infecciones 

agregadas; concluyendo que las características epidemiológicas y clínicas aportan 

en  la aparición y el incremento del carcinoma basocelular.  

 

Palabras claves: Cáncer de piel, Epidemiología, carcinoma basocelular. 
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ABSTRACT 

 

 

 

The objective of the study was to determine the clinical and epidemiological 

characteristics of basal cell carcinoma in patients in the outpatient clinic of the 

Regional Hospital of Ica, the method is applied and a non-experimental, simple 

descriptive, retrospective cross-sectional research design in 385 diagnosed patients 

with basal cell carcinoma. The results are: incidence was 3.01 / 1000 Hb and a 

prevalence of 17/1000 Hb, no deaths were registered, regarding the epidemiological 

characteristics we have that the most frequent age range was between 35 to 65 

years, men predominated, The highest percentage come from the urban area, if 

they presented comorbidities such as obesity and diabetes mellitus, most people do 

not use sunscreen and there is constant exposure to the sun, on the other hand, the 

clinical characteristics have that the highest percentage of patients had more than 

12 months of disease, the location with the greatest predominance was in the head, 

the clinical form was nodular, the size of the lesion was greater than 2 cm and if they 

had aggregate infections, concluding that the epidemiological and clinical 

characteristics contribute to the appearance and the increase in basal cell 

carcinoma. 

 

Key words: Skin cancer, Epidemiology, basal cell carcinoma 
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