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RESUMEN

Introduccion: La fotoproteccién reine medidas tépicas, fisicas, conductuales,

educativas, ambientales y regulatorias destinadas a reducir la exposiciéon a
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radiacion ultravioleta, el principal factor ambiental modificable del melanoma

cutaneo.

Objetivo: Evaluar la efectividad de intervenciones de fotoproteccidn, frente a
ausencia de intervencion, atencién habitual o estrategias menos intensivas,
para prevenir el melanoma cutaneo y modificar desenlaces intermedios

vinculados con radiacion ultravioleta.

Métodos: Se realizd una revision sistematica con sintesis narrativa, sin
metaanalisis, siguiendo las directrices PRISMA 2020. Se buscaron estudios en
PubMed/MEDLINE, Embase, Scopus, Web of Science, Cochrane Library y
LILACS hasta el 30 de diciembre de 2025, en inglés o espanol. Se incluyeron
ensayos clinicos aleatorizados, estudios cuasiexperimentales, estudios de
cohorte y estudios de casos y controles sobre intervenciones o exposiciones

de fotoproteccion.

Resultados: La sintesis principal incluyé 15 estudios. El uso regular de
protector solar aporté la sefal mas directa de una menor incidencia de
melanoma. La ropa fotoprotectora, los programas escolares, familiares,
laborales y comunitarios, y las herramientas digitales mostraron efectos sobre
los nevos melanociticos, las quemaduras solares, la exposicion a la radiacion
ultravioleta y la adopcion de conductas fotoprotectoras. El bronceado artificial
se asocio con un mayor riesgo de melanoma. La heterogeneidad de disenos,

poblaciones y desenlaces impidid realizar el metaanalisis.

Conclusiones: Los hallazgos respaldan la fotoproteccion como una estrategia
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integral y sostenida. Se requieren estudios con medicién objetiva de la
exposicion, evaluacion de la adherencia real a las medidas de fotoproteccion y

seguimiento a largo plazo.

Palabras clave: melanoma; fotoproteccién; protectores solares; rayos
ultravioletas

ABSTRACT

Introduction: Photoprotection encompasses topical, physical, behavioral,
educational, environmental, and regulatory measures aimed at reducing
exposure to ultraviolet radiation, the primary modifiable environmental risk
factor for cutaneous melanoma.

Objective: To evaluate the effectiveness of photoprotection interventions,
compared with no intervention, usual care, or less intensive strategies, for
preventing cutaneous melanoma and modifying intermediate outcomes related
to ultraviolet radiation.

Methods: A systematic review with narrative synthesis and no meta-analysis
was conducted following PRISMA 2020. PubMed/MEDLINE, Embase, Scopus,
Web of Science, Cochrane Library, and LILACS were searched up to December
30, 2025, in English or Spanish. Randomized clinical trials, quasi-experimental
studies, cohort studies, and case-control studies assessing photoprotection
interventions or exposures were included.

Results: The main synthesis included 15 studies. Regular sunscreen use

provided the most direct signal of lower melanoma incidence. Sun-protective
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clothing, school-based, family, occupational, and community programs, and
digital tools showed effects on melanocytic nevi, sunburn, ultraviolet exposure,
and adherence to photoprotective behaviors. Indoor tanning was associated
with a higher risk of melanoma. Heterogeneity in designs, populations, and
outcomes precluded meta-analysis.

Conclusions: The findings support photoprotection as an integrated and
sustained strategy. Studies with objective measures of exposure, real-world
adherence to photoprotective measures, and longer follow-up are needed.

Keywords: melanoma; photoprotection; sunscreening agents; ultraviolet rays

Recibido: 12/01/2026

Aprobado: 27/06/2026

Introduccion

La fotoproteccion comprende medidas destinadas a reducir la exposicion de la
piel a la radiacion ultravioleta danina, tanto solar como artificial. Incluye filtros
solares de amplio espectro, ropa fotoprotectora, sombreros, gafas, sombra,
planificacion de actividades fuera de los horarios de mayor irradiancia, reduccion
del bronceado artificial y educacién continua. En esta revision se delimité a la
prevencion primaria y a las intervenciones orientadas a disminuir la exposicién
a la radiacion ultravioleta y los desenlaces asociados en la poblacién general o

en la poblacién con mayor riesgo de melanoma cutaneo. La radiacién

{DG] m Esta obra esté bajo una licencia: https://creativecommons.org/licenses/by-




eCiM ED Revista Cubana de Investigaciones Biomédicas 2025;45:e4178

, EDITORIAL CIENCIAS MEDICAS

ultravioleta es el principal factor ambiental modificable implicado en la etiologia

del melanoma. (+2)

El melanoma cutaneo mantiene su relevancia clinica por su potencial letalidad,
su carga creciente en diferentes regiones y su vinculo con patrones de
exposicion prevenibles. Estimaciones recientes estimaron alrededor de 331 700
casos nuevos de melanoma cutaneo en 2022, de los cuales una proporcién
sustancial se atribuye a la radiacién ultravioleta. La carga fue mayor en regiones
con alta irradiancia ambiental, predominio de fototipos claros, envejecimiento

poblacional y exposiciones recreativas intensas. @

La relacion entre la exposicion a la radiacion ultravioleta y el melanoma depende
de la dosis, el patrén de exposicion, la edad, el fenotipo cutaneo y la historia de
quemaduras solares. La exposicion intermitente y las quemaduras solares se
asociaron con un mayor riesgo de melanoma. El bronceado artificial representé
una fuente evitable de radiacidon ultravioleta, con especial relevancia cuando el

inicio ocurrié a edades tempranas o con el uso repetido. (-39

Las intervenciones de fotoproteccién pasaron de consejos centrados en el
protector solar a estrategias multicomponentes. Estas combinan educacion,
cambios ambientales, normas institucionales, sombra, ropa protectora,
comunicacion del indice de radiacion ultravioleta y herramientas digitales de
apoyo conductual. El ensayo comunitario de Nambour aporté evidencia directa
de menor incidencia de melanoma con el uso regular de protector solar; en
poblacién pediatrica y en programas poblacionales se evaluaron desenlaces

intermedios y cambios conductuales. ¢9

Las brechas persistentes justificaron una revision sistematica cualitativa
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centrada en la efectividad. La evidencia directa sobre la incidencia de melanoma
fue limitada por el tamano de la muestra y el sequimiento requerido, mientras
que muchos estudios utilizaron desenlaces intermedios, como quemaduras
solares, exposicion a la radiacion ultravioleta, nevos melanociticos o conductas
declaradas. La interpretacion del efecto del protector solar también pudo verse
afectada por la aplicacién insuficiente, la adherencia irregular a las medidas de
fotoproteccion y la compensacion del riesgo. Esta revision analizé la efectividad
de las intervenciones de fotoproteccién para reducir la incidencia de melanoma

cutaneo y modificar los desenlaces relacionados con la radiacion ultravioleta. ¢

6,9)

El sustento conceptual de esta revision partié de una premisa: la fotoproteccion
no actlia como una intervencién unica, sino como un conjunto de medidas que
reducen la dosis efectiva de radiaciéon ultravioleta que alcanza la piel
susceptible. Esa dosis depende de la irradiancia ambiental, el tiempo de
exposicion, la superficie corporal expuesta y la capacidad real de cada medida
para bloquear la radiaciéon ultravioleta A y B. Por ello, el protector solar, la ropa,
los sombreros, las gafas, la sombra, los horarios, la educacién y las politicas

institucionales se consideraron componentes complementarios. )

La prevencion primaria se entiende mejor como la reduccién acumulativa del
dano solar a lo largo de la vida. Esta lectura es relevante en una enfermedad de
latencia prolongada, en la que la incidencia de melanoma puede tardar afnos o
décadas en modificarse. También explica por qué las conductas sostenidas

pesan mas que la proteccion esporadica durante las actividades recreativas. @

La infancia y la adolescencia se consideraron etapas sensibles para evaluar la
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fotoproteccion. Las quemaduras solares, el bronceado intencional, la exposicion
intermitente intensay la adquisicion de habitos pueden condicionar trayectorias
de riesgo posteriores. En nifios, el nimero de nevos melanociticos se utilizé
como desenlace intermedio porque combina la susceptibilidad individual y la
exposicion acumulada, aunque no equivale por si solo a una reduccion

demostrada del melanoma. ©:10)

Los subgrupos de mayor riesgo requieren una interpretacion personalizada de la
prevencion. Personas con multiples nevos, fototipos claros, antecedentes
familiares o personales de melanoma, exposicion laboral al aire libre o uso de
bronceado artificial no comparten el mismo riesgo basal ni las mismas barreras
para adherirse a las medidas de fotoproteccion. En sobrevivientes de melanoma,
los sensores personales de radiacion permitieron diferenciar entre la intencién

preventiva, la conducta declarada y la exposicion recibida. @41

La medicion de los desenlaces fue uno de los aspectos mas sensibles de la
revision. La incidencia del melanoma cutaneo es el desenlace clinico mas
relevante, pero su baja frecuencia en estudios preventivos, la latencia
prolongada y la influencia de factores genéticos y ambientales dificultan su
evaluacion directa. Por esa razon, se consideraron desenlaces intermedios
como quemaduras solares, exposicion ultravioleta medida, uso de protector
solar, uso de ropa o sombra, evitacion de camaras de bronceado, nevos

melanociticos y adherencia a las medidas de fotoproteccion. (-5 6)

Estos desenlaces no tienen el mismo valor inferencial. Una intervencién puede
aumentar el uso declarado de protector solar sin reducir la exposicién a la

radiacion ultravioleta si el participante prolonga su tiempo de exposicion al sol.
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También puede reducir las quemaduras sin afectar la incidencia de melanoma.
La interpretacion requirié considerar la fidelidad de la intervencién, la dosis
recibida, la duracion del seguimiento, el riesgo de sesgo, la confusiéon por

indicacién y la compensacion de riesgo. ©

El equilibrio entre la fotoproteccién y la vitamina D se consideré un tema de
controversia clinica relevante. Esta tension puede ser mayor en personas con
baja exposicién solar, piel mas pigmentada, edad avanzada, restricciones
culturales en la vestimenta o riesgo nutricional. No invalida la fotoproteccién,
pero exige recomendaciones prudentes y alternativas seguras, como la

evaluacion clinica, la dieta o la suplementacion cuando corresponda. (12

El modelo conceptual de la revision conecté la reducciéon de la exposicion
ultravioleta, la modificacién de conductas, la disminucion de danos intermedios
y el eventual impacto sobre el melanoma cutaneo. La fuerza de esta cadena
dependio de la coherencia entre el mecanismo biolégico, el desenlace medido,
la poblacion estudiaday la duracion del seguimiento. Asi, la pregunta no se limité
a si una intervencion funciona, sino a qué componente aporta beneficio, en qué

poblacién y bajo qué condiciones de adherencia a la intervencion.
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Controversias transversales: vitamina D, aceptabilidad cosmética, equidad en piel de color,
sostenibilidad conductual y transferencia a contextos escolares, familiares y comunitarios.

Fig. 1. Modelo conceptual para evaluar la fotoproteccién y la prevencion del

melanoma.

Métodos

Se realiz6 una revisidn sistematica con sintesis narrativa, sin metaanalisis,
orientada a evaluar la efectividad de intervenciones de fotoproteccion para
prevenir el melanoma cutaneo y modificar desenlaces intermedios relacionados
con la radiacion ultravioleta. La pregunta se estructuré bajo el formato PICO:
poblacién general o subgrupos con mayor riesgo de melanoma; intervenciones
topicas, fisicas, conductuales, educativas, ambientales o regulatorias; ausencia
de intervencién, atenciéon habitual, consejo estandar o estrategias menos
intensivas como comparadores; e incidencia de melanoma cutaneo,
guemaduras solares, exposicion ultravioleta, nevos melanociticos, conductas
fotoprotectoras, bronceado artificial, adherencia a las intervenciones de

fotoproteccion y eventos adversos como desenlaces. El reporte siguié PRISMA
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2020. (13

La busqueda bibliografica se ejecuté el 30 de diciembre de 2025 en
PubMed/MEDLINE, Embase, Scopus, Web of Science, Cochrane Library y LILACS,
sin restriccién por fecha inicial, en inglés o espanol y en poblaciéon humana. Se
utilizaron términos libres y descriptores MeSH/DeCS relacionados con
melanoma, radiacidon ultravioleta, protectores solares, fotoproteccion,
quemadura solar, nevos melanociticos, educacién en salud y bronceado
artificial. La cadena de referencia fue: (“melanoma” OR “cutaneous melanoma")
AND (“photoprotection” OR “sun protection” OR “sunscreen” OR “sun-protective
clothing” OR “shade” OR “indoor tanning”) AND (“prevention” OR “intervention” OR
“counseling” OR “program™) AND (“incidence” OR “sunburn” OR “ultraviolet exposure”
OR “melanocytic nevi").

Se incluyeron ensayos clinicos aleatorizados individuales o por conglomerados,
estudios cuasiexperimentales, cohortes y estudios de casos y controles que
evaluaran intervenciones o exposiciones de fotoproteccion vinculadas con
reduccion de radiacion ultravioleta solar o artificial. Se excluyeron editoriales,
cartas al editor, protocolos, revisiones narrativas, reportes de caso, series
pequenas y estudios centrados exclusivamente en diagndstico temprano,
dermatoscopia, tratamiento del melanoma o vigilancia de nevos sin intervencién
fotoprotectora. Dos revisores realizaron la seleccion por titulo y resumeny luego
por texto completo; las discrepancias se resolvieron por consenso o mediante
un tercer revisor. Se extrajeron datos sobre autor, ano, pais, disefo, poblacién,
perfil de riesgo, intervencion, comparador, seguimiento, desenlaces, direccién
del efecto y limitaciones metodoldgicas.

La sintesis fue narrativa y agrup6 los estudios segun el tipo de intervencion, la

{DG] m Esta obra esté bajo una licencia: https://creativecommons.org/licenses/by-




eCiM ED Revista Cubana de Investigaciones Biomédicas 2025;45:e4178

, EDITORIAL CIENCIAS MEDICAS

poblacién, el desenlace y la duracion del seguimiento. No se realizd un
metaanalisis debido a la heterogeneidad de los componentes, las medidas de
exposicion, las definiciones de los desenlaces, los contextos de implementacién
y los disefnos incluidos. El proceso de seleccion se presenté mediante el
flujograma PRISMA. Las limitaciones metodoldgicas y las posibles fuentes de
sesgo se revisaron de forma descriptiva mediante dominios adaptados al diseno
de cada estudio: seleccion de participantes, clasificacién de la intervencién o
exposicion, desviaciones de la intervencién prevista, adherencia a la

intervencidn, datos incompletos, medicion de desenlaces y reporte selectivo.

Resultados

El proceso de identificacion, cribado, evaluacion de elegibilidad e inclusion de
estudios se resume en la figura 2. Se identificaron 64 registros en las bases de
datos consultadas; tras eliminar 14 duplicados, se cribaron 50 registros por
titulo y resumen. De estos, 30 fueron excluidos por no cumplir los criterios
tematicos o metodoldgicos, y 20 articulos se recuperaron para su evaluacion a
texto completo. Tras excluir 5 articulos por motivos especificos, la sintesis
cualitativa final incluyé 15 estudios sobre intervenciones de fotoproteccién
orientadas a la prevencion del melanoma cutaneo, siguiendo la estructura

recomendada por PRISMA 2020. (13
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Fig. 2. Flujograma PRISMA 2020 del proceso de identificacién, cribado, elegibilidad e

inclusién de estudios. (3

Se describieron los hallazgos de los estudios originales que respondieron a la
pregunta sobre la efectividad de la fotoproteccion para reducir el melanoma
cutaneo o modificar desenlaces intermedios relacionados con la radiacién
ultravioleta. La sintesis principal reunié 15 estudios originales: ensayos clinicos

aleatorizados, intervenciones por conglomerados, estudios observacionales
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poblacionales y estudios de casos y controles.
exposiciones evaluadas

programas escolares,

intervenciones familiares,

exposicion ocupacional y bronceado artificial.

Las intervenciones y
incluyeron protector solar, ropa fotoprotectora,

herramientas digitales,

Tabla 1. Estudios originales incluidos sobre fotoproteccion y desenlaces relacionados

con el melanoma

Estudio

Diseiio y poblacion

Variable evaluada

Hallazgo principal

Green y colaboradores,
2011.®

Seguimiento del ensayo
comunitario: adultos de
Nambour.

Uso regular de protector
solar e incidencia de
melanoma cutaneo.

Se observé una menor
incidencia de melanoma
con el uso regular de
protector solar.

Gallaghery
colaboradores, 2000. ©®

Ensayo clinico
aleatorizado en ninos
escolares blancos.

Protector solar de
amplio espectroy
nuevos nevos
melanociticos.

Se observé una menor
aparicion de nuevos
nevos con el uso de
protector solar de
amplio espectro.

Autier y colaboradores,
1999. ®

Ensayo clinico
aleatorizado doble
ciego; adultos jovenes.

Factor de proteccion
solar y duracién de la
exposicion recreativa.

Se report6 una mayor
duracioén de la
exposicién al usar un
protector solar con un
factor de proteccion
mas alto.

Tabbakhy
colaboradores, 2019.

Encuestas transversales
repetidas; poblacion de
Melbourne.

Programa comunitario
SunSmart y conductas
fotoprotectoras.

Se observé un aumento
sostenido en las
conductas de
proteccién solar a nivel
poblacional.

Buller y colaboradores,
2015.®

Ensayo clinico
aleatorizado; adultos
usuarios de una
aplicacion movil.

Consejo personalizado
en tiempo real y
proteccion solar.

Se reporté una mejora
en algunas conductas
fotoprotectoras tras la
aplicacion.

Harrison 'y
colaboradores, 2023. (10

Ensayo aleatorizado por
conglomerados; primera
infancia.

Ropa fotoprotectora y
aparicion de nevos
melanociticos.

Se observé un menor
ndmero de nuevos
nevos con el uso de
ropa fotoprotectora
regular.

Vogel y colaboradores,
2023. M

Ensayo clinico
aleatorizado;
sobrevivientes de
melanoma.

Sensor portatil de
radiacion ultravioleta,
exposicion y
quemaduras.

No se observaron
diferencias relevantes
en las conductas, la
exposicion ni las
quemaduras.

Milne y colaboradores,
2002. (4

Intervencion escolar;
nifos de primer grado.

Programa de proteccion
solar y de desarrollo de
nevos.

Se reportaron recuentos
de nevos menores, sin
diferencias
concluyentes.
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colaboradores, 2005. (19

seis afos; nifos.

nuevos nevos
melanociticos.

Estudio Diseiio y poblacion Variable evaluada Hallazgo principal
Intervencién escolar Se report6 evidencia
Englishy Seguimiento escolar a y débil de reduccion de

nevos, con mayor senal
en el tronco.

Roetzheim y
colaboradores, 2011. (19

Ensayo aleatorizado por
conglomerados;
escuelas primarias.

Uso de sombreros,
pigmentacién cutaneay
nevos.

Aumento el uso de
sombreros; no se
modificaron la
pigmentacién ni el
recuento de nevos.

Geller y colaboradores,
2006. (7

Ensayo aleatorizado;
hermanos de pacientes
con melanoma.

Consejeria
personalizada 'y
prdcticas preventivas.

Aumento el autoexamen
completo; no cambié el
uso rutinario de
protector solar de forma
diferencial.

Gritz y colaboradores,
2013.(®

Ensayo clinico
aleatorizado; hijos de
sobrevivientes de
melanoma.

Intervencion familiar,
proteccion solary
quemaduras.

Mejoré la reaplicacion
de protector solar y uso
de sombrero; no
cambiaron las
quemaduras.

Lazovichy
colaboradores, 2010. ®

Estudio de casos y
controles; poblacién
altamente expuesta.

Bronceado artificial y
riesgo de melanoma.

Se observé un mayor
riesgo de melanoma
asociado al bronceado
artificial frecuente.

Cust y colaboradores,
2011. @

Estudio observacional;
melanoma de inicio
temprano.

Uso de camas solares
en la adolescenciay la
adultez temprana.

Se report6 una
asociacién con un
mayor riesgo de
melanoma de inicio
temprano.

Buller y colaboradores,
2005. (1

Ensayo aleatorizado
laboral; trabajadores
recreativos al aire libre.

Programa laboral y
practicas de proteccioén
solar.

Se informé sobre la
mejora de las practicas
de fotoproteccién en
trabajadores al aire
libre.

De manera complementaria, sin modificar el conteo principal de estudios

incluidos en el flujograma PRISMA, se identificé evidencia reciente sobre

fotoproteccion en trabajadores al aire libre, principalmente mediante la provision

de protector solar, estrategias multicomponente y herramientas educativas en

el lugar de trabajo. Tres estudios aportaron datos cuantificables sobre el uso de

protector solar, la conducta fotoprotectora o la exposicién ultravioleta objetiva.

Los desenlaces disponibles fueron indicadores intermedios, no la incidencia de

melanoma; por ello, la figura 3 resumié la direccion del efecto y el dato
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cuantitativo principal sin metaanalisis. (20-22)

Keurentjes y colaboradores, 2022 | +9,1 pp
Protector solar disponible en obra (55,6%—64,7%)
Jakobsen y colaboradores, 2022 | +15,0 pp
Intervencién multicomponente laboral (37%—52%)
de Boer y colaboradores, 2025 | I +11,01 puntos ,
Toolbox + provisién de protector solar ' (IC95% 2,04 a 20,10) !
T T T T
0 5 10 15 20

Cambio favorable del indicador reportado (puntos porcentuales o puntos de escala)

Nota: los indicadores no fueron equivalentes entre estudios; la figura resume direccidn y dato cuantitativo principal
pp: puntos porcentuales; 1IC95%: intervalo de confianza del 95%.

Fig. 3. Cambios favorables en los indicadores de fotoproteccién ocupacional en
trabajadores al aire libre. Se muestran los datos cuantitativos principales reportados
por estudios sobre el uso de protector solar, la intervencion multicomponente laboral y

la herramienta de prevencion en trabajadores al aire libre. 2922

También de manera complementaria se describieron hallazgos sobre adherencia
al uso correcto del protector solar, aplicacion insuficiente y posibles conductas
compensatorias. Siete estudios recientes aportaron evidencia sobre cantidad
aplicada, reaplicaciéon, uso dependiente del contexto, comprension del
etiquetado e intervenciones para mejorar el uso correcto. La figura 4 sintetizé
estos dominios de forma descriptiva, sin estimacién agrupada, por la

heterogeneidad de disefios y desenlaces. 329
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Aplicacién Reaplicacion / Uso dependiente Malentendido / Mejora por guia,

insuficiente adherencia del contexto compensacién etiqueta o app
Gorig y colaboradores, 2020 — . - . -
Le Digabel y colaboradores, 2023 . - - - A
Norman y colaboradores, 2023 — . . . -
Carrao y colaboradores, 2024 . - - - -
Lim y colaboradores, 2024 — . . - -
Okati-Aliabad y colaboradores, 2024 — A - - A
Nicholson y colaboradores, 2025 — A — o A

@ Problema o brecha documentada A Mejora observada con gufa, etiqueta o intervencion

— No evaluado o no reportado como desenlace principal y
Nota: la figura resume direccién y cobertura de evidencia; no representa una estimacion agrupada.

Fig. 4. Evidencia reciente sobre la adherencia al uso correcto del protector solar, la
aplicacion insuficiente y el uso real. El circulo negro indica un problema o una brecha
documentada; el tridngulo indica una mejora observada; la raya indica que el dominio

no fue evaluado o no fue reportado como desenlace principal. 2329

Discusion
La evidencia revisada sugirié que la fotoprotecciéon fue mas consistente cuando
se aplicé como estrategia combinada para reducir la exposicién efectiva a la
radiacion ultravioleta. La senal mas directa sobre la incidencia del melanoma
provino del uso regular de protector solar. Otros estudios aportaron evidencia
sobre desenlaces intermedios, como nevos melanociticos, quemaduras solares,

exposicion a la radiacion ultravioleta y conductas fotoprotectoras. 610

Desde la practica clinica, los hallazgos respaldan una aproximacién que combine

el uso de protector solar, ropa fotoprotectora, sombra, modificacién de horarios,
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educacion y la reduccién del bronceado artificial. Esta lectura es coherente con
una intervencion multimodal, cuya efectividad depende de la adherencia a las
medidas fotoprotectoras indicadas, de la dosis real de exposiciéon y de la

continuidad de las conductas protectoras fuera del escenario experimental. (-8

20-22)

La estimacion del efecto especifico del protector solar sobre el melanoma se vio
limitada por la escasez de estudios con desenlaces oncoldgicos y con
seguimiento prolongado. La aplicacion insuficiente, la falta de reaplicacién y la
compensacion de riesgo pudieron explicar parte de la variabilidad observada.
Este punto fue especialmente relevante cuando el uso de protector solar se

acompafé de un mayor tiempo de exposicion solar. (9.2327)

La variabilidad metodoldgica condicion6 la comparacion entre los estudios. Las
poblaciones incluyeron nifos, adultos, sobrevivientes de melanoma, familiares
de pacientes, trabajadores al aire libre y usuarios de bronceado artificial.
Ademas, los desenlaces se midieron con métodos diversos, desde la conducta

autorreportada hasta el recuento de nevos o la exposicion ultravioleta objetiva.

(10,11,14-19)

Los subgrupos con mayor riesgo podrian obtener un mayor beneficio absoluto,
aunque la evidencia no permitié estimar con precision esa diferencia. En nifos y
adolescentes, la intervencion temprana fue factible gracias a la exposicién
acumuladay a los habitos adquiridos. En trabajadores al aire libre, la prevencién
exigi6 medidas institucionales; en sobrevivientes o familiares de pacientes,
requirio la integracion de la educacion, la vigilancia y la reduccién de

exposiciones evitables. (10.11.17,18,20-22)
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Reducir el bronceado artificial conserva la prioridad preventiva, ya que
representa una fuente evitable de radiacion ultravioleta. Su asociacion con el
melanoma se observé de manera consistente en estudios observacionales.
Aunque no es ético asignar experimentalmente esta exposicion, la plausibilidad
bioldgicay la posibilidad de intervencion regulatoria refuerzan su relevancia para

la salud publica. ¢4

El balance riesgo-beneficio debe considerarse al trasladar estos resultados a
recomendaciones clinicas. La preocupacion por la vitamina D, la aceptabilidad
cosmeética, el costo, el acceso y las diferencias segun el fototipo no invalidan la
fotoproteccion. Si, exigen mensajes individualizados, culturalmente aceptables
y acompanados de alternativas seguras cuando exista riesgo nutricional o baja

exposicion solar. (12

Una fortaleza de esta revisidon fue integrar intervenciones tépicas, fisicas,
conductuales, escolares, laborales, familiares y digitales en torno a una misma
pregunta de efectividad. Sus conclusiones quedaron limitadas por la sintesis
narrativa, la heterogeneidad de disefos y desenlaces, la restriccion por idioma,
el cierre de la busqueda el 30 de diciembre de 2025 y la falta de una estimacién
agrupada. La investigacion futura deberia incorporar la medicién objetiva de la
exposicion a la radiacion ultravioleta, el seguimiento a largo plazo, la evaluacion
de la adherencia real a las intervenciones de fotoproteccién y una mayor
representacion de poblaciones diversas. (13.20-29)

La evidencia revisada mostré que la fotoproteccion puede contribuir a prevenir
el melanoma cutaneo cuando se aplica como estrategia integral y sostenida. El

uso regular de protector solar aport6 la sefial mas directa sobre la reduccion del
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melanoma. La ropa fotoprotectora, la sombra, la educacion y las intervenciones
escolares, laborales, familiares y digitales mostraron efectos sobre desenlaces
intermedios relacionados con la radiacién ultravioleta.

La solidez de estas conclusiones se vio limitada por la heterogeneidad de las
poblaciones, las intervenciones, los comparadores y los desenlaces. También
influyeron la escasez de estudios con seguimiento prolongado y de datos de
incidencia de melanoma, la aplicacion insuficiente del protector solar, la baja
frecuencia de reaplicacién, la adherencia variable a las medidas fotoprotectoras
y la posible compensacién del riesgo. Por ello, los hallazgos no permiten atribuir
efectos preventivos definitivos a una medida aislada en condiciones cotidianas.
Estos resultados respaldan mensajes de fotoproteccion multimodales,
adaptados al riesgo individual y acompanados de medidas ambientales e
institucionales. La prioridad practica se centra en nifos, trabajadores al aire libre,
personas con antecedentes personales o familiares de melanoma y usuarios de
bronceado artificial. Se requieren estudios con mediciéon objetiva de la
exposicion a la radiacién ultravioleta, evaluacion rigurosa de la adherencia a las
intervenciones de fotoproteccién, seguimiento a largo plazo y una mayor

representacion de poblaciones diversas.
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