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Resumen

Introduccion: La determinacién de sangre oculta en heces (SOH) se emplea como método de
cribado de céancer colorrectal (CCR). El objetivo de nuestro estudio es analizar si el punto de corte
utilizado en nuestro programa de cribado regional de CCR es adecuado para detectar neoplasias
avanzadas (NA = Adenomas avanzados y/o CCR). Nuestra hipotesis es que el incremento del punto
de corte del valor de SOH no afectaria a la deteccion de NA.

Métodos: Estudio transversal, se han incluido 310 pacientes asintomaticos (50 y 69 afos),
procedentes del programa de cribado de CCR, derivados a la unidad de Endoscopias para la
realizacidon de colonoscopia tras SOH positivo (= 100 ngHb/ml, correspondiente a 20 pgHb/heces).
El estudio se llevd a cabo en el Servicio de Gastroenterologia del Hospital Rio Hortega entre junio de
2020 y septiembre de 2021.

Resultados: Se incluyeron 310 pacientes. 28 fueron excluidos debido a una colonoscopia
incompleta o una preparacion intestinal inadecuada. 52,3% (n = 162) eran varones. El 53,2% tenian
menos de 60 afos. Tienen una colonoscopia normal 120 pacientes (42,5%). Encontramos 353 pdlipos
en 162 pacientes (adenomas: 256 (74,9%), serrados: 22 (6,4%); otros: 64 (18,7%)). Encontramos
CCR en 12 (3,9%) pacientes, 75% varones. En un varéon menor de 60 afios con SOH < 150 ng/ml,
encontramos un CCR. En el andlisis por grupos de edades, encontramos diferencias
estadisticamente significativas en el nimero de NA en mujeres menores de 60 afios con valores de
SOH = 250 ng/ml (n = 1 con SOH = 250 ng/ml vs. n = 15 con SOH > 250 ng/ml = 15) (p = 0,01).
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Neoplasias avanzadas (NA: AAy CCR)
TOTAL (n=353) Mujeres Hombres
(n=92) (n=261)
P P P
SOH<150ng/ml SI 30 0.04 8 F3 | 21 0.05
NO 120 35 P
SOH<200ng/ml S| 40 0.03 9 036 | 27 0.04
NO 110 34 71
SOH<250ng/ml SI 49 0.15 12 048 | 33 0.18
NO 101 33 65

Hallazgos de neoplasias avanzadas (adenomas avanzados y CCR) segun el punto de corte de SOH.

Conclusiones: 1. Aumentar el punto de corte de SOH a 200 ng/ml podria no influir en la deteccion
de NA; sin embargo, debemos tomar estos resultados con precaucion ya que es posible que el CCR
no se detecte en los varones. 2. En mujeres entre 50 y 60 afos el punto de corte de SOH podria
incrementarse a 250 ng/ml.
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