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Resumen

Objetivos: Determinar la utilidad de los marcadores tumorales antígeno carcinoembrionario (CEA),
antígeno carbohidratado 19-9 (CA 1-99), antígeno carbohidratado 125 (CA 125) antígeno
carbohidratado 153 (CA 153) y alfafetoproteina (AFP) en los pacientes con sintomatología
inespecífica.

Métodos: Estudio de cohorte, en el que se incluye a todos los pacientes remitidos a la consulta de
Medicina Interna del Hospital Universitario General de Castellón por elevación de los valores de los
marcadores tumorales reseñados en Objetivo, desde cualquier especialidad. Se excluye a los
pacientes ya diagnosticados de cáncer al acudir a dicha consulta. Se determina la incidencia de
cáncer en la cohorte a lo largo del tiempo. Se comparan las características basales de los pacientes
en los que aparece cáncer con la de aquellos en los que no aparece cáncer. Se usa el test Ji cuadrado
para variables discretas y el test U de Mann-Whitney para variables continuas.

Resultados: Se incluye a 85 pacientes, 52% son mujeres, la mediana (y el rango intercuartil) de su
edad es de 66 (56-77) años, y 50 (59%) son remitidos desde Atención Primaria. Tras una mediana (y
un rango intercuartil) de 7 (5-14) meses de seguimiento, aparece cáncer en 7 pacientes (8%). Los
pacientes en los que aparece cáncer tenían en los análisis de sangre basales unos niveles de
creatinina y de acido úrico más bajos (p = 0,003 y 0,018 respectivamente) y unos niveles de
fosfatasa alcalina más altos (p = 0,045), en comparación con el resto de pacientes. No se encuentra
asociación entre la aparición de cáncer y género, edad, y los siguientes resultados de análisis de
sangre: recuento de leucocitos, nivel de hemoglobina, albumina, proteína C reactiva y velocidad de
sedimentación globular.

Discusión: Resulta especialmente llamativo en nuestro estudio la asociación negativa entre la
aparición de cáncer y los niveles de creatinina en sangre. Una posible explicación podría ser la
elevación de los niveles de marcadores tumorales en la insuficiencia renal. También se encuentra
una relación similar en el caso del acido úrico, pero menos significativa. Finalmente la asociación de
cáncer con elevación de fosfatasa alcalina ya era bien conocida.

Conclusiones: En los pacientes con síntomas inespecíficos y elevación de los marcadores tumorales
CEA, CA 19-9, CA 125, CA 153 y AFP la aparición de cáncer es más frecuente si los niveles basales
de creatinina son bajos y los de fosfatasa alcalina son altos.
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