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Pacientes y métodos: Pacientes consecutivos diagnosticados
de neoplasia de eso6fago fueron seleccionados para el estudio entre
Febrero 2007 y Septiembre del 2008. Se realizaron biopsias
endoscopicas pareadas de mucosa normal y tumoral, y se recogieron
en RNA later. Se extrajo el DNAy fue amplificado utilizando el kit F-
VPH typing™ PCR (Molgentix, Espafia)

Resultados: Veinte pacientes (edad media: 62+11, 16V/4M)
con neoplasia de esofago participaron en el estudio: 11 diagnosti-
cados de carcinoma escamoso de esofago y 9 con adenocarcinoma.
VPH se detecté en 6 de 11 pacientes (54,5%) con carcinoma
escamoso de esofago y en 1 de 9 pacientes (11,1%) con
adenocarcinoma de eséfago. Los VPH del riesgo medio tipos (53,
70, 73) se detectaron en 5 de 7 pacientes tanto en el tumor como en
la mucosa normal adyacente. Se detecto multinfeccion con varios
VPH del riesgo medio en 4 (57%) de ellos. El VPH de bajo riesgo tipo
42 también se detectd en 5/7 (71%) de muestras de pacientes con
cancer de esofago, tres en combinacion con varios VPH de riesgo
medio, uno aislado y el restante era portador VPH 73 de riesgo
medio en la mucosa normal adyacente.

Conclusion:  El VPH esta presente en el 54% de los casos de
carcinoma escamoso de nuestra serie. La multinfeccion con varios
VPH es comln tanto en el tumor como en la mucosa normal del
esofago de estos pacientes.

doi: 10.1016/j.gastrohep.2009.01.106

CARACTERISTICAS DE LOS PACIENTES CON POLIPOSIS
ADENOMATOSA FAMILIAR (PAF) EN ESPANA.

RESULTADOS INICIALES DEL REGISTRO ESPANOL DE
POLIPOSIS ADENOMATOSA FAMILIAR (REPAF)
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Introduccion: La PAF es una enfermedad hereditaria caracte-
rizada por la presencia de mas de 100-1000 adenomas en el colon y
recto en la forma clasica, y menos de 100 en la atenuada. El riesgo
de cancer colorrectal es practicamente del 100% si no se identifica y
se trata a tiempo. Para favorecer la identificacion y el tratamiento
de estos pacientes en nuestro medio, en el afo 2007 se instauro el
REPAF.

Objetivo:
en Espana.

Pacientes y métodos: Se han evaluado todos los pacientes del
REPAF (noviembre’07-octubre’08) en relacion a sus caracteristicas
demograficas, clinicas y genéticas.

Resultados: En el periodo del estudio se han registrado 229
pacientes pertenecientes a 150 familias no relacionadas, atendidos
en 15 centros. De estos, 122 (53%) eran hombres y 107 (47%)
mujeres, con una media de edad de 40+ 16 afos. En relacion a su
presentacion, 116 (50%) corresponden a la forma clasicay 113 a la
atenuada. En 62 pacientes (27%) se identificd algin adenoma
colorrectal con displasia de alto grado, y en 37 (16%) CCR invasivo.
Las manifestaciones extracolonicas fueron: afectacion duodenal
(n = 43), gastrica (n = 40), tumores desmoides (n = 23), tiroideos
(n = 8), cerebrales (n = 1) y osteomas (n = 6). Se ha realizado el
analisis del gen APC en 182 de los 224 (81%) pacientes en los que
estaba indicado, identificando la mutacion causal en 127 de ellos
(70%), y del gen MYH en 60 pacientes de los 125 (48%) en los que
estaba indicado, confirmando la mutacion en 5 de ellos (8%).

Evaluar las caracteristicas de los pacientes con PAF

Conclusiones: En el primer ano de funcionamiento del REPAF,
se han registrado un elevado nimero de pacientes. El elevado
numero de individuos sometidos a estudio genético, y la reducida
prevalencia de CCR sugieren un nivel excelente de atencion a estos
pacientes en nuestro medio.

doi: 10.1016/j.gastrohep.2009.01.107
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Introduccion:  Se ha relacionado el consumo de tabaco con una
mayor incidencia de cancer colo-rectal (CCR), pero no disponemos
de estudios sobre la posible influencia del tabaco en la frecuencia de
lesiones metacronicas tras la reseccion de las neoplasias iniciales.

Objetivos: Analizar la posible influencia del tabaco en
pacientes con CCR sobre la frecuencia de aparicion de lesiones
neoplasicas metacronicas. Determinar el punto de corte, en cuanto
al consumo de cigarrillos/dia, a partir del cual se incrementa la
frecuencia de lesiones metacronicas.

Pacientes y metodos: Revisamos 355 CCR, resecados con
intencion curativa y con seguimiento controlado mediante colonos-
copias completas. Clasificamos a los pacientes en no fumadores, ex-
fumadores (=1 ano sin consumir tabaco) y fumadores (=7
cigarrillos/semana). Comparamos la frecuencia de lesiones meta-
cronicas (adenomas y CCR), en relacion con el consumo previo de
tabaco, estableciendo puntos de corte para >5, >10, >15y >20
cigarrillos/dia. Empleamos los tests de Chi-cuadrado y Fisher,
determinando la odds ratio (OR) con su indice de confianza al 95%
(IC). Consideramos estadisticamente significativos los valores de
p<0,05.

Resultados:  Registramos 180 casos de pacientes no fumadores
(50,7%), 107 de ex-fumadores (30,1%) y 68 (19,2%) de fumadores. La
mediana del seguimiento endoscopico fue de 49 meses (12-112), con
una media de 2,8+1,5 colonoscopias/paciente. Diagnosticamos 7
CCR metacronicos (2%), todos ellos con adenomas asociados y 151
casos con adenomas metacronicos (42,5%). Los no fumadores
presentaron una frecuencia de lesiones metacronicas del 33,9%
frente al 47,7% de los ex-fumadores: p=0,021; OR=1,78
(1,06-2,99) y al 57,4% de los fumadores: p = 0,0008; OR = 2,62
(1,43-4,82). Entre los fumadores, los que consumian<10 cigarri-
llos/dia presentaron un 50% de lesiones metacronicas, no significa-
tivamente superior a los no fumadores: p = 0,12. A partir de >10
cigarrillos/dia la mayor incidencia de lesiones metacronicas alcanza
significacion estadistica: p = 0,0008; OR = 3,10 (1,49-6,48).

Conclusiones: 1. En nuestra serie, los pacientes no fumadores
presentaron una frecuencia de lesiones neoplasicas metacronicas
significativamente inferior a la de los ex-fumadores y fumadores
activos. 2. La mayor incidencia de lesiones metacronicas alcanza
significacion estadistica a partir de 10 cigarrillos/dia. 3. Estos
resultados sugieren un seguimiento post-quirdrgico mas estricto en
los pacientes fumadores de >10 cigarrillos/dia.

doi: 10.1016/j.gastrohep.2009.01.108
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