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Resumen

Objetivos. Analizar la orientacion diagnostica en los pacientes derivados por patologia con sospecha de
malignidad.

Métodos: Se trata de un estudio descriptivo y retrospectivo acerca de los pacientes valorados en la consulta
de Diagnostico Rpido, en el periodo comprendido entre marzo de 2023 y diciembre de 2024.

Resultados: El estudio consta de 201 pacientes en total, de los cuales un 50,2% fueron varonesy un 49,7%
eran mujeres. La edad media de la poblacion atendida se encuentra en torno a los 61,9 afios. EI mayor
porcentaj e de pacientes (68,6%) fue derivado desde Atencion Primaria, el 24,8% provenian de Urgencias, y
el 6,4% restante de otros servicios del Hospital, como Traumatologiay Radiologia. Lamedia de dias,
contados desde |a fecha de derivacion hasta la fecha de primera consulta, fue de 26,3 dias. El motivo de
consulta més frecuente fue la pérdida de peso (48,7%). Algunos pacientes, asociaban ademas astenia e
hiporexia, presentando sindrome constitucional en un 7,9%. L as adenopatias también fueron un motivo de
derivacion habitual, en torno al 11,4%, asi como masas en distintas |ocalizaciones corporales (4,4%). El
estudio de anemia estuvo presente en un 5,9%, y por ultimo, €l 21,3% restante de motivos de consulta
correspondié a una miscelanea de sintomas, como dolor abdominal, lumbalgia, asi como alteraciones
radioldgicas. Del total de pacientes estudiados, € 18,4% recibid un diagndstico tumoral, presentando en un
46% afectacion metastasica desde el momento del diagnostico. El tumor detectado con mayor frecuenciafue
de origen digestivo (37,8%), relativo a colon o a pancreas. El segundo lugar en frecuencia, o ocupan los
tumores de origen pulmonar (29,7%), asociando sindromes paraneoplasicos como polimialgiareumaticay
SIAH en dos de | os casos estudiados. En tercer lugar, las neoplasias hematol 6gicas se diagnosticaron en un
18,9%, siendo la mayoria linfomas no Hodgkin. Un 5,4% de casos present6 un tumor de origen endocrino.
Por ultimo, un adenocarcinoma de origen desconocido, un melanomay, finalmente, unas metéstasis de un
cancer de mama previo, representan un 2,7% cada uno. En cuanto a otros diagnésticos realizados, distintos de
los tumorales, el 12% corresponden a una etiologia infecciosa, un 2% a patol ogia endocrinol égicay,
unicamente dos casos (0,9%) tradujeron patologia autoinmune. Por otro lado, |a media de pruebas
complementarias solicitadas por paciente fue de 2,5 pruebas. Ademas, en un 12% de casos se realiz0 alguna
intervencién, siendo la puncién aspiracion con aguja fina (PAAF) de adenopatias, |a més cominmente
realizada. La media de visitas ambul atorias hasta que se alcanzo el diagndstico definitivo fue de 2,3 visitas.
Por otro lado, en un 4% de pacientes se llevé a cabo ingreso hospitalario programado, paralarealizacion de
algunaintervencion (principa mente biopsia con aguja gruesa). Durante el estudio, un 3% de |os casos
requirio ingreso por complicaciones secundarias a patologia tumoral (infeccion asociada, TEP o SIADH).
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Conclusiones: Lamayoria de los pacientes fueron derivados desde Atencion Primaria, siendo el motivo més
comun la pérdida de peso. Los tumores digestivos constituyen el diagnostico tumora més frecuente.
Unicamente un 7% de pacientes requirio ingreso hospitalario durante el estudio.
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