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Resumen

Introduccion: El carcinoma gastrico difuso hereditario es una neoplasia con herencia autosomica dominante y
penetrancia del 80% condicionado por una mutacion en lalinea germina del gen CDH1 (E-cadherina). El
inicio de este tipo de cancer a una edad temprana, asi como su elevada agresividad, han [levado a considerar
la gastrectomiatotal profilacticacomo el tratamiento indicado en estos pacientes. Aungue la morbilidad de
esta intervencion supone un riesgo quirdrgico alto, es lamejor aternativa que se les puede ofrecer a estos
pacientes ya que la ausencia de actuacion supone un riesgo de mortalidad de mas del 80%.

Objetivos: Pretendemos estimar las ventgjas que ofrece la realizacion de una gastrectomia profil &ctica de
forma precoz en pacientes portadores de esta mutacion en €l contexto del manejo quirdrgico de pacientes con
sindrome de cancer gastrico hereditario difuso, en base al andlisis de una serie de casos y la evidencia
cientifica disponible hasta el momento.

Métodos. Realizamos un analisis descriptivo de una serie familiar portadora de la mutacion del gen CDH1,
sometidos a la realizacion de una gastrectomiatotal profiléctica por parte del equipo quirdrgico de la Unidad
de Cirugia Esofagogéstrica durante el periodo de tiempo que oscila desde € afio 2020 al 2023. Las variables
cuantitativas continuas se representaron utilizando indicadores de tendencia central y de dispersion,
dependiendo si tienen una distribucion normal o no, lo cual se determiné mediante el test de Shapiro-Wilk.

L as variables cuantitativas discretas se representaron por medio de porcentgjes, El disefio de gréficas se llevo
a cabo mediante el programa Microsoft Excel v16.72y el andlisis estadistico con € programa IBM SPSS
Statistics v.25. Ademés, €l trabajo fue evaluado y aprobado en mayo de 2023 por € Comité de Etica,
considerando gue el proyecto se plantea siguiendo los requisitos de la Ley 14/2007, de 3 dejulio, de
Investigacién Biomédicay los principios éticos aplicables.

Resultados: De los 15 pacientes intervenidos (n = 15), 53% eran mujeresy 47% hombres, con una edad
promedio de 44,4 (+ 18,4) afos. Uno de estos pacientes presentd dehi scencia anastomaética que fue manejada
de forma conservadora mediante la col ocacion de una endoprotesis. Se aislaron en €l andlisis

anatomopatol 6gico de la pieza quirdrgica microfocos de carcinoma géstrico de células en anillo en 7/15
(46,66%) de los pacientes intervenidos de forma profil&ctica.

Conclusiones: La gastrectomiatotal profiléctica es unatécnica quirdrgica segura, con un porcentaje de
complicaciones posoperatorias aceptable. En base alaliteratura disponible hasta el momento y en nuestra
serie de casos reportados que cuenta con el mayor tamafno muestral dentro de una misma serie familiar
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disponible hasta lafecha de hoy, se hallegado a objetivar la presencia de microfocos de carcinomaen el
andlisis de la pieza quirdrgica en un alto porcentaje de los pacientes a estudio, a pesar de tener un resultado
negativo para malignidad en la endoscopia previaalacirugia. Por tanto, la cirugia profil &ctica contintda
considerandose la mejor opcién disponible en este perfil de pacientes.
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