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V-112 - EXISTEN DIFERENCIAS EN TUMORES GIST DE LOCALIZACION
GASTRICA FRENTE A LOS DE OTRA LOCALIZACION
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Resumen

Objetivos. Los tumores del estroma gastrointestinal (GIST) son neoplasias raras, aunque son |os tumores
mesenquimales mas frecuentes del tubo digestivo. Pueden presentar cualquier localizacion, pero
mayoritariamente se localizan en €l estdmago seguido del duodeno, ileon y colon. El objetivo del estudio es
realizar un analisis para conocer si existen diferencias en cuanto a las caracteristicas de estos tumores en
relacion a su localizacion gastrica o no.

Material y métodos: Se realizd un estudio retrospectivo, de casosy controles, incluyendo todos los pacientes
diagnosticados de tumor GIST, desde €l servicio de Anatomia Patol 6gica de nuestro centro. Se recogieron
variables sociodemograficas, aspectos clinicos, analiticos, localizacién, histopatologia, indice mitético,
criterios de Fletcher y tratamiento. El estudio de |as posibles asociaciones en relacién con su localizacion
gastrica o no se realizdé mediante andlisis bivariado.

Resultados: Se incluyeron 68 casos, de los cuales 37 eran varones. La edad més frecuente a diagnéstico fue
en mayores de 60 afios (64,7%), 32,4% entre 40-59 y por ultimo de 21-39 afos (2,9%). De los 68 casos, 53
presentaban localizacion gastricay 15 otralocalizacion gastrointestinal. En el andlisis bivariado se objetivo
significacion estadistica (p < 0,05) que los tumores de localizacion gastrica son mas frecuentes en mayores de
60 afos (tabla 1), presentan hemorragia macroscopica con mas frecuencia como complicacion (tabla 2), se
realiza endoscopia 0 eco endoscopia para el diagnéstico y lacirugiaes el tratamiento de eleccién (tabla 3), no
encontrandose resultados significativos para el resto de parametros estudiados.

Tablal

21-39 anos 40-59 afos > 60 afos

Otras localizaciones 1 1 13

Géstrico 1 21 31


https://www.revclinesp.es

Tabla2

No complicaciones :?ar;grsrcac?g)?ca Rotura  Metastasis Otras
Otraslocalizaciones 4 7 1 1 2
Géstrico 35 13 0 2 1
Tabla3
Cirugia Quimioterapia Cirugia + quimioterapia
Otras localizaciones 13 2 0
Gastrico 45 0 8

Conclusiones:. El estudio de los tumores GIST de nuestra &rea muestra que lalocalizacién gastrica se da més
frecuentemente en mayores de 60 afios, siendo la hemorragia mascroscopica la complicacion més frecuente
asi como €l uso de pruebas de endoscopicas para su diagnéstico y la cirugia el tratamiento de eleccidn, frente
alostumores GIST de otralocalizacion. No se ha observado relacion entre lalocalizacion con variables
analiticas, histologicas, clasificacion de gravedad o riesgo de recidiva. Pero presentalalimitacion de ser un
estudio retrospectivo con los sesgos que ello conlleva.
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