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Resumen

Objetivos: La relacion entre obesidad y cancer esta ampliamente descrita en la bibliografia desde
hace varios afos. La obesidad también se comporta como factor de riesgo para el desarrollo de
diabetes mellitus (DM), hipertension arterial (HTA) e hiperlipidemia; criterios del sindrome
metabdlico. El objetivo de este estudio es determinar la influencia de los factores del sindrome
metabolico en el prondstico y supervivencia de diferentes tipos de cancer.

Material y métodos: Estudio retrospectivo de una cohorte de pacientes diagnosticados de cancer
unidad de hospitalizacién de Medicina Interna entre 2013 -2015. Se incluyeron pacientes
diagnosticados de cancer colorrectal, pancreatico, biliar, renal, eséfago-gastrico, prostatico, ovarico,
mamario y de origen desconocido. Las variables del estudio fueron, edad, sexo, consumo de tabaco y
alcohol. Antecedentes de DM, HTA, hiperlipidemia, obesidad, tipo histolégico y localizacién del
cancer y tratamiento recibido. Se realizo un analisis multivariado Cox ajustado por edad, sexo, DM,
HTA, hiperlipidemia, sobrepeso/obesidad, localizacién tumoral y estadio. Los andlisis estadisticos
correspondientes fueron realizados con IBM SPSS Statistics 24/mac v. software package (SPSS,
Chicago, IL, EEUU).

Resultados: Se analizaron 68 pacientes de los cuales el 47% eran mujeres y 53% varones, con una
edad media de 69 afos. La mediana de seguimiento fue de 55 meses. De los 68 pacientes el 64% (68)
fallecié siendo la causa principal la progresion de la enfermedad. En 4 casos la causa de exitus fue
cardiovascular. La mediana de supervivencia 55 meses. Se objetivd que la localizaciéon mas frecuente
fue colon seguido de pancreas y cancer gastrico. Al momento del diagnéstico el 57% tenia DM, 55%
hiperlipidemia, 62% sobrepeso/obesidad y 51% HTA. En el analisis multivariante se establecieron
como factores pronosticos la edad (HR: 1, sig: 0,54) la localizaciéon (HR: 1,2 sig: 0,96) el estadio (HR:
1,3 sig: 0,03) y la HTA (HR: 4,4 sig: 0,001) La diabetes, obesidad e hiperlipidemia no mostraron
significancia (HR: 0,5; 0,6; 0,8 respectivamente).
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Discusion: En nuestra cohorte de pacientes el inico factor de riesgo que demostré tener un efecto
prondstico fue la HTA. No se evidencié relacion entre obesidad, DM, hiperlipidemia y peor



prondstico.

Conclusiones: Los datos que arrojan el presente estudio no se correlacionan con la bibliografia, este
hallazgo con alta probabilidad se deba a la escasa muestra obtenida. Son necesarias nuevas
investigaciones con mayor nimero de pacientes y seguimiento prospectivo para establecer la
influencia que el sindrome metabdlico podria tener tanto en el papel etiogénico como pronostico.
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