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Resumen

Objetivos. Los marcadores tumorales (MT) son sustancias, generalmente macromol éculas de naturaleza
proteica, producidas por las células cancerosas y por otras células del cuerpo como respuesta al cancer o a
ciertas afecciones benignas (no cancerosas). El objetivo de nuestro estudio es hacer un repaso delosMT més
solicitados en nuestra préactica clinicay analizar de forma descriptiva cuantos de ell os se encontraban
elevadosy s la elevacion sérica de los mismos ha sido diagnéstica de cancer en todos |0s casos.

Material y métodos: Se harealizado un estudio transversal, donde han sido seleccionados 396 pacientes al
azar, de ambos sexos y todas las edades, sin neoplasia diagnosticada en ese momento, con solicitud de
marcadores tumorales por todos |os servicios del Complejo Hospitalario de Jaén en los meses de enero y
febrero de 2017. Se han excluido los pacientes en seguimiento por los Servicios de Oncologia Médica,
Urologiay Oncologia Radioterépica.

Resultados: El andlisis muestra que del total de los 396 marcadores solicitados para diagnodstico precoz de
neoplasia, se encontraban elevados 76 (19,2%), frente a 320 que no se encontraban elevados (80,8%). Fueron
eliminados del registro 10 de los marcadores solicitados que no se encontraban elevados por falta de datos.
Delos 76 gue presentaban un valor por encimadel limite maximo de la normalidad, tan solo fueron
diagnostico de cancer en el momento de la solicitud 19, frente a57 que no lo fueron. De los 310 pacientes
con MT no elevados, fueron diagndstico de cancer en el momento de la solicitud 18, frente a 292 que no lo
fueron. El PSA es el que menos diferencias ha presentado en la proporcion de elevados y no elevados con
respecto al diagndstico de cancer.
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Figural.

Figura 2.

Discusion: Lasolicitud creciente delos M T de forma sistemética en el diagndstico precoz de neoplasia,
supone un esfuerzo paralos laboratorios a nivel técnico y obligan al clinico alarealizacion de otras multiples
pruebas complementarias para descartar la presencia de una neoplasia maligna. Seguin los datos obtenidos en
nuestro estudio, el nimero de canceres diagnosticados con y sin elevacion de MT fue similar (19 con
marcador tumoral elevado y 18 sin marcador tumoral elevado). A laluz de estos resultados, la eficaciay
eficienciaen la utilizacion de MT como herramienta aislada para €l diagnostico de neoplasiaen la préactica
clinica habitual, no queda claramente establecida.

Conclusiones. El cancer representa en Espafia, como en €l resto de paises desarrollados, |a segunda causa de
muerte después de |as enfermedades cardiovasculares. En general, debido alafalta de una elevada
sensibilidad y especificidad diagndsticas, |os marcadores tumorales no sirven para la deteccion temprana de
las neoplasias, pero si ayudan ala confirmacion de un diagndstico ya establecido por métodos més sensibles.
L os resultados de nuestro estudio muestran un uso inadecuado en probable relacién con lafalta de
seguimiento de guias clinicas. Como conclusién final, creemos que unarevision de las pautas para €l uso de
MT creadas por grupos de expertos nacionales e internacionales, asi como laimplantacion de un protocolo de
uso adecuado, evitaria pruebas complementarias y estudios lesivosy no indicados, alavez que reduciriael
estrés emocional que esto generaen el paciente.
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