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Resumen

Objetivos: Analizar el impacto en la mortalidad del desarrollo de nuevos canceres en una cohorte de
alcohdlicos inveterados.

Material y métodos: 339 pacientes alcohdlicos, bebedores de aproximadamente 200 g/dia durante
mas de 15 afos, que ingresan en el servicio de Medicina Interna por patologias médicas derivadas
del consumo de alcohol. Se realizé un seguimiento prospectivo durante un periodo maximo de 120
meses (mediana = 26, rango intercuartilico 12-60 meses), bien como pacientes ambulatorios o
durante los sucesivos ingresos. Se realizo historia clinica (incluida la incidencia de un nuevo cancer,
consumo de alcohol...) y exploracion fisica en cada nueva evaluacion, asi como la mortalidad.

Resultados: Durante el periodo de seguimiento, 57 pacientes desarrollaron cancer y 151 murieron.
Solo 75 pacientes consiguieron la abstinencia de consumo de alcohol. La mortalidad se relacioné con
la alteracion de la funcion hepatica, la recaida en el consumo de alcohol y la desnutricién, mientras
que la edad, el desarrollo de un nuevo cancer o la presencia de diabetes, dislipemia o hipertension
no influyeron en la mortalidad, especialmente en cirréticos y en los que continuaron bebiendo. El
cancer se relaciond con la mortalidad solo entre los no cirréticos, junto con la abstinencia de alcohol
y la edad.

Conclusiones: El consumo excesivo de alcohol se asocia con una alta mortalidad entre los pacientes
alcohodlicos ingresados en el hospital. Si un paciente ya tiene cirrosis o si hay una recaida en el
consumo, el desarrollo de un nuevo céancer, la presencia simultdnea de diabetes, hipertension,
dislipemia o edad avanzada no tienen impacto en la supervivencia. La mortalidad solo esta
relacionada con la funcién hepética alterada, la recaida en el consumo de alcohol y la desnutricion.
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