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Resumen

Introduccion: El cancer géstrico es un problema de salud publica en el Per(, ocupa € tercer lugar y en € afio
2018 se registraron 5.731 casos nuevos 'y 4.606 muertes.

Objetivos: Determinar la asociacion entre los factores clinicosy de laboratorio y €l estadio tumoral de los
pacientes con cancer gastrico en €l Servicio de Cirugia de Estdbmago del Hospital Edgardo Rebagliati Martins
durante los afos 2017-2018.

Métodos: Estudio de tipo observacional, analitico y retrospectivo. Se evaluaron las frecuenciasy distribucion
de las variables de estadio clinico segun el AJCC 2018, albumina como indicador de nutricion e indice-
neutrdéfilo linfocito (INL) como indicador de respuestainmune. Se considerd 2,44 como el punto de corte
paralNL elevado.

Resultados: Se analizaron |os datos de 96 pacientes que cumplieron con los criterios de seleccion. La edad
promedio fue de 63,5 afios + 12,8, la proporcion de acuerdo a sexo fue de 1:1, 80,2% provenian de laregion
de la costadel Pert; 70,8% tuvieron un estadio clinico avanzado y 85,4% correspondio a tamario tumoral T3
y T4. El 64% presento grado histologico indiferenciado y un 30,1 con evidencia de metéstasis. Lamedia de
INL fue 2,94 + 1,7 mientras que en €l grupo de estadio avanzado (CTNM I111-1V) lamediafue 3,28 + 1,8
demostrando diferencia significativa. La media de albuminafue 3,64 g/dl £ 0,6, y en & grupo de estadio
avanzado fue 3,51 g/dl + 0,6. En el andlisis bivariado se encontrd una asociacion significativaentre el nivel
elevado de INL y €l estadio clinico avanzado (OR: 4,46 1C95% 1,65-13,27 p 0,001), de manera similar con
los niveles bajos de abumina séricay estadio avanzado (OR: 13,02, IC95% 1,78-563,36, p 0,005).
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Grafico 1: Niveles de albumina, segln estadio clinico

Conclusiones: Se encontré un diagnostico tardio en el 70% de los pacientes. El INL como indicador de
respuesta inmunol égicay la abumina como indicador de nutricion son factores predictivos de estadio clinico
avanzado en cancer géstrico.
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