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Resumen

Objetivos. Conocer laincidencia, caracteristicas clinicasy el valor prondstico de la hipercalcemiaen los
paci entes oncol 6gicos ingresados en la Unidad de Cuidados Paliativos (UCP) dependiente del Servicio de
Medicina Internadel Hospital Universitario Severo Ochoa.

Métodos: Estudio observacional y transversal, realizado en la UCP dependiente del servicio de Medicina
Interna. Seidentifico alos pacientes ingresados en la UCP desde enero del 2002 a diciembre del 2013 con
diagndstico de hipercalcemia (valores por encimade 10,4 mg/dL segun nuestro laboratorio) asociada a
malignidad a partir de una base propia de la Unidad, en la que se registran datos demograficos, estancias, tipo
de dlta, patologia de base y evolucion de la enfermedad. Ademaés se realiz6 una blsqueda retrospectiva en los
informes del laboratorio del inicio de la hipercalcemia, para ello se buscé e ultimo calcio normal (en menos
de los 100 dias previos), en dichos pacientes para analizar la supervivencia através del método de Kaplan
Meier. Se utilizd SPSS 20.0 y Excel 2007.

Resultados: De un total de 2.292 pacientes, 25 (1%) tenian hipercalcemia. La edad media fue de 66,2 (DE
12,7) afios con un 76% de hombres. Los tumores més frecuentes fueron pulmonares (28%) y mama (16%).
S6lo 2 pacientes reingresaron por un nuevo episodio de hipercalcemia (7,7%). Todos los pacientes a
diagndstico de hipercal cemia se encontraban en estadio 111 y IV de su enfermedad oncol 6gica. Lamedia de
calcio sérico fue de 12,6 mg/dL. Los sintomas que presentaban |os pacientes al ingreso fueron principal mente
dolor (36%) y cuadro confusional con agitacién psicomotriz en el 28%, sdlo un 8% de pacientes ingresaron
en situacion de agonia. La estancia media hospitalaria fue de 6,8 (DE 9,3) dias. EI 50% fueron atas
hospitalarias por fallecimiento, el 28% adomicilioy € 19% a recursos de paliativos de media estancia. El
tiempo medio desde el ingreso por hipercalcemia hasta el fallecimiento fue 39,1 dias. Los que no fallecieron
en hospitalizacion o hicieron en un plazo de tiempo de 80 dias desde su alta.

Discusion: La hipercalcemiatumoral tiene una prevalencia que oscila entre el 3 y 30% de todos |os pacientes
oncol 6gicos, sin embargo nosotros solo disponemos de un pequefio nimero de pacientes en nuestra base, sin
embargo salta alavistala estrecha relacion de su presencia con lamalaevolucién y casi siempre posterior
fallecimiento. Sin embargo no podemos valorar con precision el tiempo desde el diagnéstico hasta el
desarrollo de la hipercalcemia por falta de seguimiento analitico y habria que valorar estudios prospectivos
gue permitan establecer un mas cercano seguimiento de los niveles de calcio y asi conocer su correcto valor
pronostico.
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Conclusiones: Los pacientes con hipercal cemias asociadas a su neoplasia tienen una pobre media de
supervivencia. El tiempo de aparicion de la hipercalcemiatras €l diagnostico de la neoplasia requieren de
futuros estudios para conocer su valor prondstico y asi poder desarrollar estrategias que ayuden a estos

paci entes.
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