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inmunidad a largo plazo en los ratones vacunados. Aunque el
tratamiento con doxorrubicina y ciclofosfamida (quimiote-
rapia A/c) es utilizado ampliamente en pacientes con cancer
de mama, la evidencia clinica del efecto estimulante inmu-
noldgico favorecido por A/Cy su correlacion con la respuesta
clinica ha sido dificil de demostrar.

Objetivo: Evaluar la capacidad de la quimioterapia A/C
en pacientes con cancer de mama para favorecer la res-
puesta inmune y determinar una posible correlacion con la
respuesta clinica.

Materiales y métodos: Desarrollamos un sistema in vitro
para evaluar en células de sangre periférica (PBMCs) obte-
nidas de pacientes con cancer de mama antes y después
de la quimioterapia neoadyuvante con A/C (n=12) en com-
paracion con PBMCs de las mujeres sanas, como controles
(n=10), la funcionalidad de las células dendriticas (DC) ex
vivo y derivadas de monocitos en respuesta al estimulo de
maduracion con un cdctel de citoquinas proinflamatorias, y
la respuesta de la activacion de células T al estimulo poli-
clonal con perlas anti-CD3/CD28/CD2.

Resultados: Se determinaron varias lecturas inmunologi-
cas que evidencian que en pacientes antes del tratamiento
existe una respuesta limitada a la maduracién de DC (niveles
bajos de secrecion de IL-12p70 y baja expresion de CD83) y la
falta de respuesta de células T (poca internalizacion del TCR
y expresion de CD154) que se recuperan parcialmente des-
pués del tratamiento antitumor con A/C. La recuperacion
de células T y la funcionalidad de DC de los pacientes de
cancer de mama se correlaciono con la regresion del tumor
y se asocia con el estadio TNM, y la expresion de Her2/neu,
y ER de las pacientes.

Conclusiones: Los resultados evidencian que este modelo
in vitro es adecuado para predecir la respuesta del tumor
en los pacientes tratados con A/C. Adicionalmente es (til
como un sistema para monitorear la respuesta inmune en
pacientes con cancer durante el tratamiento.

http://dx.doi.org/10.1016/j.rccan.2017.02.027
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Introduccion: El cancer gastrico es una de las neoplasias
mas frecuentes y mortales a nivel mundial; en Colombia es
la primera en mortalidad y Norte de Santander se encuentra
dentro de los diez departamentos con mayor letalidad aso-
ciada. Algunos polimorfismos de nucleotido simple (SNP) en
genes de citocinas como IL-10, IL-4 e IL-4Ra se han asociado
a ambiente antiinflamatorio con predominio Th2, sobreex-
presion o mayor efecto de las mismas en detrimento de una
respuesta antitumoral efectiva.

Objetivo: Se buscd determinar la presencia de SNP en
promotor del gen IL-10, como -1082 (G/A), -592 (c/A) y -819

(C/T), asi como -590 (C/T) en promotor de IL-4 y varian-
tes del IL-4Ra (Ile50Val y Q576R), conjuntamente al nivel
circulante de IL-4, TNF-a, IL-10 e IFN-y en pacientes con
carcinoma gastrico de Cucuta, respecto a poblacion sana.

Materiales y métodos: 17 pacientesy 30 controles (pobla-
cion sana) fueron analizados mediante genotipificacion de
polimorfismos por PCR-RFLP (sangre total/EDTA) y ELISA
(suero).

Resultados: Se encontré asociacion entre el SNP -
1082 y el riesgo de desarrollar cancer gastrico (OR=7,58,
rango 0,77-74,06 y p=0,08), pero no para otras mutacio-
nes evaluadas. Por otra parte, se evidencié incremento
muy significativo (p<0,01) en los niveles de IL-4 en suero
de pacientes con cancer gastrico (mediana 3,25pg/ml,
rango=0-16pg/ml), respecto a controles (mediana=0,00
pg/ml, rango=0- 6pg/ml) sin diferencias para las demas
citocinas (p > 0,05).

Conclusién: Se infiere que pueden considerarse dos posi-
bles biomarcadores: inmunologico y genético asociados al
evento cancer gastrico en nuestra poblacion, esto sujeto a
confirmacion mediante estudio posterior con mayor pobla-
cion.

http://dx.doi.org/10.1016/j.rccan.2017.02.028
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Introduccioén: En Colombia, la vacunacion contra el VPH
fue incluida en el 2012 en un esquema de 0, 6 y 60 meses.
Con el fin de establecer el impacto del programa de vacu-
nacion, es necesario conocer los cambios en la distribucion
de las infecciones por VPH o de sus lesiones preneoplasicas
después de su aplicacion.

Objetivo: Determinar la prevalencia y la distribucion de
los genotipos de VPH mas frecuentes en las mujeres jovenes
no vacunadas de 18-25 anos.

Materiales y métodos: Se recogieron muestras cervicales
de 2.000 mujeres jovenes no vacunadas en tres municipios:
Soacha, Manizales y Girardot. La deteccion del VPH y geno-
tipificacion se realizd mediante el ensayo de linear-array. El
analisis estadistico se realizd con STATA 11.2.

Resultados: De las 2.000 muestras recolectadas 4,75%
fueron B-globina negativas; 6,1% presentaron problemas en
la tipificacion y no pudieron ser repetidas. En total se inclu-
yeron 1.782 para los analisis de prevalencia de VPH. La
prevalencia para cualquier tipo de VPH fue 60,2%; 23,2% de
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las infecciones se debieron a un solo genotipo, y el 37,0% a
infecciones mdltiples. La prevalencia de HPV de alto riesgo
fue del 50%, de los cuales, la prevalencia combinada de VPH-
16 o VPH-18 fue del 15,2%, mientras que la prevalencia tipo
especifica para VPH-16 fue de 11,3%. El 6,2% presentaron
ASCUS, de las cuales 22,3% fueron VPH-16 y 18 y 2,4% pre-
sentaron lesiones de bajo grado, de las cuales 37,5% fueron
VPH-16 y 18.

Conclusiones: Con este estudio se contribuye a la com-
prension de los cambios longitudinales en la prevalencia del
VPH y la incidencia de enfermedades relacionadas con esta
infeccion. En la actualidad se esta haciendo la medicion de
la prevalencia de infecciones por VPH en mujeres vacunadas
del mismo grupo etareo.

http://dx.doi.org/10.1016/j.rccan.2017.02.029
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Introduccién: Los tumores de glandulas salivares son poco
frecuentes, las tasas de incidencia anual mundial varian
entre 0,05y 2 por 100.000 habitantes. Alrededor del mundo
es poca la evidencia del comportamiento de incidencia y
mortalidad por este tipo de tumores y Colombia no es la
excepcion.

Objetivo: Determinar el impacto del cancer de glandulas
salivares en Cali (Colombia) entre los afos 1962 y 2012.

Materiales y métodos: Estudio descriptivo donde los
casos nuevos se tomaron de la base de datos del registro
poblacional de cancer de Cali de 1962 a 2012 usando la
tercera version de la clasificacion internacional de enferme-
dades oncoldgicas (CIE-O-3), teniendo en cuenta los codigos
para glandulas salivares mayores y glandulas salivares meno-
res.

Los diagnosticos morfoldgicos de los casos nuevos se
clasificaron como: adenocarcinoma, carcinoma adenoideo
quistico, carcinoma mucoepidermoide, carcinoma de célu-
las acinares, carcinoma escamocelular (CEC), linfomas y
carcinomas no especificos.

Resultados: Un total de 795 tumores malignos primarios
de glandulas salivares fueron diagnosticados entre 1962 y
2012, 522 localizados en glandulas salivares mayores y 273
en menores. La mitad de los tumores malignos de glandula
pardtida fueron adenocarcinomas. En glandula submaxi-
lar y sublingual el cancer mas frecuente fue el carcinoma
adenoide quistico, y en glandulas salivares menores se
encontraron adenocarcinomas y su variantes (adenoide quis-
tico, mucoepidermoide y carcinoma de células acinares).

Conclusiones: La mayor cantidad de tumores malig-
nos se localizaron en la glandula parétida y la variedad

morfoldgica mas frecuente fueron adenocarcinomas y carci-
noma adenoideo quistico.

http://dx.doi.org/10.1016/j.rccan.2017.02.030
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Introduccién: La presencia del virus del papiloma humano
(VPH) en muestras de cancer oral se evidencia mediante
técnicas moleculares, sin embargo, desde la perspectiva
epidemiologica es posible evaluar el riesgo segun sublocali-
zaciones y analizar las tendencias de las tasas de incidencia
de la patologia relacionada con el virus.

Objetivo: Comparar la tendencia de las tasas de inciden-
cia de cancer oral en las sublocalizaciones de cavidad oral
y orofaringe relacionadas con el VPH entre los periodos de
1962-2012 en Cali, Colombia.

Materiales y métodos: Estudio descriptivo que incluye la
informacién obtenida del Registro Poblacional de Cancer en
Cali. Se incluyeron casos de cancer oral primario de hombres
y mujeres de todas las edades de 1962 al 2012. El diagndstico
anatomico se baso en la Clasificacion Internacional de Enfer-
medades Oncologicas (CIE-O-3) y los estratos se realizaron
con base en los cdodigos relacionados con VPH: base de len-
gua (C01.9), tonsila lingual (C02.4), tonsila palatina (C09.0
a C09.9) y orofaringe (C10.0-C10.9); y no-relacionados con
VPH: lengua (C02.0 a C02.3 y C02.5 a C02.9), encia (C03.0
a C03.9), piso de boca (C04.0 a C04.9), paladar (C05.0 a
C05.9) y otras partes no identificadas de la boca (C06.0 a
C06.9).

Resultados: De los 1.866 casos de cancer oral registrados
en el periodo estudiado, 532 (28,6%) estuvieron relacionados
con VPH segln sublocalizaciones. La disminucion significa-
tiva del riesgo de cancer oral en ambos sexos durante todo
el periodo parece depender del cancer asociado a tabaco y
alcohol y no del relacionado con el VPH.

http://dx.doi.org/10.1016/j.rccan.2017.02.031
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