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Resumen

Objetivos. Explorar las diferencias epidemiol dgicas, clinicasy analiticas de aquellos pacientes con
sarcoidosis que desarrollan neoplasia de 6rgano solido o hematol égica.

Material y métodos: Estudio observacional retrospectivo en el que se analizaron los casos de sarcoidosis
codificados desde enero de 2009 a diciembre de 2017 (ambos inclusive) en un Hospital de Tercer Nivel.
Andlisis de los datos mediante SPSS con prueba de 72 para comparacion de proporciones. Criterios de
clasificacion clinica de WA SOG/Judson modificados.

Resultados: Se incluyeron 138 pacientes de los cuales 14 (10,15%) desarrollaron cancer alo largo del
seguimiento, realizando un analisis comparativo con aquellos pacientes que no desarrollaron cancer (124,
89,85%). No encontramos diferencias significativas en caracteristicas basales (sexo, razay edad). Respecto a
sus manifestaciones clinicas, encontramos diferencias no estadisticamente significativas (cancer vs no
cancer) en proporcion de sarcoidosis incidental (42,85 vs 29,84%, p 0,32) en comparacion con debut
sintomatico de la enfermedad (pulmonar 57 vs 70% p 0,32; extrapulmonar 50 vs 65%, p 0,28). Los pacientes
con cancer presentaron mayor tasa de adenopatias extratorécicas (no metastasicas) (29 vs 19%, p 0,37) y
menor afectacion cuténea (7 vs 34%, p 0,013). El resto de variables clinicas y radiol 6gicas no mostraron
diferencias relevantes. Tampoco se observaron diferencias en parametros analiticos (citopenias, PCR, VSG o
ECA), salvo tendencia a mayor trombocitopenia en pacientes con cancer (21 vs 7%, p 0,07).

Discusion: Laasociacion entre sarcoidosis y neoplasias esta descrita en laliteratura. Planteamos un estudio
exploratorio en busca de caracteristicas clinicas o analiticas que puedan servir como marcadores de riesgo de
neoplasia en pacientes con sarcoidosis. La principal limitacion del estudio fue el tamafio muestral, que
dificulta alcanzar diferencias significativas.

Conclusiones. En una cohorte retrospectiva de 138 pacientes con sarcoidosis, se observa una mayor
incidencia de diagndstico incidental y de componente ganglionar no tumoral en pacientes que desarrollan
cancer en € seguimiento.
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