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Resumen

Objetivos: Evaluar la eficacia de la quimioterapia de conversion (QTC) en adenocarcinoma pancreético
irresecable o de resecabilidad limite en términos de: 1) transformacion en resecable; 2) supervivencia 3)
toxicidad.

Métodos: 21 pacientes, 12 hombresy 9 mujeres con una edad media de 61,3 afios (43-81). Fueron
diagnosticados de adenocarcinoma pancredtico y estadificados como localmente avanzados e irresecables o
de resecabilidad limite por infiltracion de arteria mesentérica 0 vena porta/mesentérica, de acuerdo con los
criterios de NCCN. Lalocalizacion fue: 15 (71,4%) en cabeza pancredtica, 5 (23,8%) cuerpo, y 1 (4,8%)
cabezay cuerpo. Las lesiones tenian un didmetro mayor medio de 4 cm (1-7). L os regimenes quimioterapicos
fueron: gemcitabina-capecitabina 10 (47,6%), Folfirinox 5 (24%), gemcitabina-abraxane 2 (9,5%),
gemcitabina-oxaliplatino 2 (9,5%), Folfox 1 (4,8%), gemcitabina-erlotinib 1 (4,8%). La duracién media del
tratamiento fue de 17,5 semanas. La evaluacion de larespuesta se realizé mediante TAC y se estimo de
acuerdo con los criterios RECIST. La supervivencia se estimo desde lafecha de inicio del tratamiento
quimioterapico.

Resultados: Se produjo toxicidad de diversos grados por quimioterapiaen 11 casos (55%), con un caso de
mortalidad durante el tratamiento (4,8%). Se observo respuesta parcial en 13 casos (61,9%) y enfermedad
estable en 8 (38,1%). No hubo ninglin caso de respuesta completa ni de enfermedad progresiva. Se
consideraron resecables 5 (23,8%) de |os casos de respuesta parcial y se realizd duodeno-pancreatectomia,
con reseccion venosa e 4 y pancreatectomiatotal en 1. En todos los casos se produjo aguna complicacion, de
grados|l (2), ll1a(2) y ll1b (2) de Clavien, sin mortalidad. En 4 casos (80%) lareseccién fue ROy en 1
(20%) fue R1. Laestimacion de supervivencia media de la serie fue de 63,2 semanas (41,6-84,9; 1C95%),
con una supervivenciaa afio de 50%. Fue mayor en |os pacientes intervenidos: 121,6 semanas (52,6-190,6;
1C95%) que en los no intervenidos: 47,7 (32,1-63,3) (p = 0,02).

Conclusiones: LaQTC en el adenocarcinoma pancreatico irresecable o de resecabilidad limite se asocia a: 1)

una toxicidad aceptable; 2) tasa moderada de respuesta objetiva; 3) bajatasa de resecabilidad; 4) pobre
supervivencia.
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