Céancer de pulmén

Historia clinica, incluyendo hébito tabaquico,
fumador pasivo o exposicién a cancerigenos,
principalmente.

—

Sospecha clinica

Otras técnicas que ayudan a localizar e identificar el tumor:

Ii

Sintomatologia pulmonar (tos, disnea, hemoptisis,
dolor torécico..), general (cansancio pérdida de
peso...) o, si hay metéstasis, alteraciones 6seas y
neuroldgicas, principalmente.

Marcadores tumorales séricos de apoyo
(Puntos de corte para el diagnéstico:
Vanres superiores mejoran especificidad en detrimento de la sensibilidad)

e TCy PET
* Toracoscopia, broncoscopia, mediastinoscopia
* PAAF guiada por TC

proGRP (> 150 pg/mL)
y/o NSE (> 35 ng/mL)

CEA (> 5 ng/mL) y/o
CYFRA (> 3.3 ng/mL)

« Citologia de esputo, cito-bioquimica de liquido pleural

4>| NSE, CEA, CA 125, SCC, LDH |

IDeteccién de recidivas I—>| Los MT mas orientativos en el diagnéstico|

I Seguimiento del tratamiento I

| Al menos, los 2 MT més destacados en el diagn()stico|

ScC CA 15.3 (>35 UI/mL)

> 1.5ng/mL) || CA 125 (>75 Ul/mL)
z - CEA més elevado

e Orienta a l
iagnosti CPM
Diagndstico e — Orienta a CPNM l
estadificacion ESCANOS0) -

e Orienta a CPNM
adenocarcinoma

FALSOS POSITIVOS DE MARCADORES TUMORALES:

* CEA: Insuficiencia renal, hepatica, EPOC, colitis ulcerosa.

* CYFRA: Insuficiencia renal y hepatopatias.

* CA 15.3: Insuficiencia renal y hepatopatias cronicas.

* CA 125: Insuficiencia renal, edemas (i0JO!) y endometriosis.
* SCC: Insuficiencia renal y enfermedades cutaneas.
 proGRP: Insuficiencia renal y otros tumores epiteliales.

* NSE: Insuficiencia renal, neumopatias y hemdlisis.

ABREVIATURAS:

Rx: Radiografia.

PAAF: Aspirado por puncidn con aguja fina.
TC: Tomografia computerizada.

PET: Tomografia de emisién de positrones.
MT: Marcadores tumorales séricos.

CPM: Céncer pulmonar microcitico.
CPNM: Cancer pulmonar no microcitico.
LDH: Lactato deshidrogenasa.

CA 125: Antigeno carbohidrato 125,

CA 15.3: Antigeno carbohidrato 15.3.

CEA: Antigeno carcinoembrionario.
CYFRA: Fragmento de la citoqueratina 19
(CYFRA 21.1).

SCC: Antigenos asociados a los
carcinomas escamosos.

proGRP: Propéptido asociado a la gastrina.
NSE: Enolasa neuronal especifica.
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