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Resumen

Objetivos. Andlisis descriptivo de pacientes con diagnostico de cancer biliopancreatico y de los niveles de
antigeno CA 19-9, analizando su correlacion con la presencia o no de metastasis, valorados en la Unidad de
Diagnostico Rapido (UDR) de un hospital regional, entre los afios 2021-2025.

Métodos: Estudio retrospectivo y descriptivo de pacientes con diagndstico de neoplasia biliopancredtica
maligna entre |os afios 2021 y 2025. Se obtuvieron datos biodemogréficos, caracteristicas tumorales (niveles
de antigeno CA 19-9 y presencia de enfermedad metastésica), asi como variables inherentes al proceso
diagndstico (motivo de derivacion, tiempo de demora hasta primera consulta, dias habiles hasta diagndstico
definitivo, principales pruebas complementarias solicitadas). L os datos obtenidos fueron analizados mediante
el programa SPSS.

Resultados: La muestra esta formada por 30 pacientes, valorados durante los Ultimos 4 afios y con
diagndstico de neoplasia biliopancreatica maligna en el estudio (44,8% del total de neoplasias digestivas).
56,7% eran hombresy 43,4% mujeres. La edad media fue 72 afios (rango 54-90 afios). El tiempo medio hasta
primera valoracion fueron 7 diasy hasta diagnéstico definitivo, 14. Los motivos principales de derivacion
fueron sindrome constitucional (53,3%), hallazgo radiol 6gico incidental (33,3%) y clinica gastrointestinal
(10%). Como diagnostico definitivo, el 73,3% fueron cancer de pancreas, 20% colangiocarcinomay 6,7%
tumores vesiculares. EI marcador tumora méas empleado fue el antigeno CA 19-9, con una mediana de 3106
Ul/ml (rango 0,40-39,608 Ul/ml). Su elevacion se objetivé en 91,3% de |os pacientes con cancer pancredtico
(43,5% con niveles > 300 Ul/ml), en el 4,3% de los colangiocarcinomas y cancer vesicular, respectivamente.
El 66,7% fueron metastésicos al diagndstico, de los cuales el 100% tenian niveles elevados del marcador
(60% > 300 Ul/ml). En los pacientes sin metastasisinicial, el CA 19-9 se encontr6 elevado en el 80%, con
niveles < 300 Ul/ml. También se analizo el antigeno carcioembrionario (CEA), que se encontré elevado en el
88,9% de los pacientes con cancer de pancreas (11,1% niveles > 400 ng/ml), en el 5,6% de los
colangiocarcinomas y tumores vesiculares respectivamente. Las principal es pruebas diagnésticas fueron la
tomografia computarizada (TAC) en 83,4%, en 33,3% laresonancia magnética (RMN) y en 16,7% la
gastroscopia con toma de biopsia para diagnéstico anatomopatol 6gico en e 70%.

Conclusiones:. Las neoplasias biliopancredticas malignas presentan una tendencia creciente tanto en
incidencia, como en mortalidad, por o que su diagndstico prioritario en las UDR cada vez esta mas
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justificado. En nuestra cohorte, del total de neoplasias digestivas, hasta un 32,8% fueron cancer de pancreas,
9% colangiocarcinomasy 6,7% tumores vesiculares. El 66,7% presentaron metastasis al diagnosticoy en la
préacticatotalidad de los mismos, los niveles de CA 19-9 fueron elevados (60% > 300 Ul/ml), lo cua
concuerda con la bibliografia disponible que respal da dicho marcador en diagndstico (valor predictivo
positivo > 90% en cancer de pancreas), predictor de estadio y prondstico de |os pacientes.
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