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Resumen

Introduccion: El cancer de colorrectal (CCR) es el mas frecuente en Espana con 39.553 casos
nuevos al afo. Es un tipo de cancer susceptible de ser sometido a programas de cribado. En Espafa
se realiza mediante determinacion de sangre oculta en heces (SOH) inmunoldgica cuantitativa con
colonoscopia posterior a las personas con resultado positivo. La eficacia del programa en la
deteccion precoz del cancer es muy buena, pero un 45% de las colonoscopias son normales o
muestran lesiones de bajo riesgo. Es razonable por tanto buscar marcadores en heces que
complementen a los actuales para mejorar la eficacia del sistema.

Objetivos: Buscar nuevos marcadores diagnosticos en heces mas especificos de esta patologia. En
concreto, se han estudio varias proteinas que se encuentran desreguladas en los tumores
colorrectales. Estas proteinas pueden liberarse al lumen intestinal y aparecer en las heces.

Métodos: Se han estudiado en el lumen (aspirado del contenido colénico mediante el endoscopio
tras lavado con suero fisiologico del mismo durante la endoscopia) y las heces de los pacientes
sometidos a colonoscopia en el Servicio de Aparato Digestivo del Hospital Comarcal de Inca (tanto
remitidos por sintomas como dentro del programa de cribado de CCR). Las proteinas se han aislado
del lavado de lumen y de las heces y se han determinado por western blot.

Resultados: Hasta el momento actual llevamos enrolados 50 pacientes. De las proteinas estudiadas,
una nos esta dando resultados muy esperanzadores, ya que aparece de manera significativa en el
lumen y heces de pacientes con CCR, polipos de alto riesgo o enfermedad inflamatoria intestinal,
pero no en los que presentan patologias de bajo riesgo o colonoscopia normal. Los resultados
preliminares muestran que la presencia de la proteina en el lumen tiene una sensibilidad del 0,87 y
una especificad del 0,84 para el diagnostico de patologia colorrectal (adenomas avanzados,
enfermedad inflamatoria intestinal y cadncer), con un valor predictivo positivo del 76,47% y un valor
predictivo negativo del 91,30%. Esta proteina también se encuentra en las heces con un perfil
parecido al del lumen intestinal.
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Conclusiones: La determinacion previa de la presencia de esta proteina en heces permitiria
priorizar la realizacion colonoscopias en pacientes con sintomas y complementando la SOH
permitiria disminuir el nimero de colonoscopias sin lesiones o con lesiones de bajo riesgo en los
programas de cribado de cancer colorrectal. Se trata de resultados preliminares que requieren de
ampliacion del nimero de pacientes estudiados, tal vez mediante estudios cooperativos.
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