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PULMONAR DE CELULAS PEQUENAS EN EL NORESTE DE MEXICO”
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Area de estudio: Diagnéstico Molecular

Propésito y Método de estudio: La identificacion de las alteraciones moleculares asociadas al
cancer pulmonar de células pequenas (CPCP) tiene gran importancia clinica, considerando que
algunos de estos marcadores moleculares (oncogenes y genes supresores de tumor) y de
diferenciacion celular estan involucrados en la patologia, en la determinacién de la sensibilidad
a la quimioterapia y la radioterapia y en el pronédstico de la enfermedad.

En este trabajo se analizaron 50 muestras de tejido pulmonar embebido en parafina, de
pacientes afectados por otras patologias (grupo control) y 42 muestras problema con CPCP,
divididos de acuerdo a su tipo histolégico, en avenulares (n=27), tipo intermedio (n=6) y tipo
mixto (n=9). Cada muestra embebida en parafina se dividié en dos porciones para el analisis
inmunohistoquimico (ACTH, enolasa, cromogranina, citoqueratinas, c-myc y p53) y para el
analisis molecular de los exones 5 al 8 del gen p53 por la técnica de PCR heteroduplex.

Contribuciones y Conclusiones: Los hallazgos sobre los marcadores analizados por
inmunohistoquimica en las muestras con CPCP mostraron similitud con lo descrito en la
literatura, exceptuando el caso de c-myc el cual se encontré6 en muy bajo porcentaje de
expresion (4.7%). Mediante el andlisis por PCR de p53 se encontraron 17 variantes (40.4%) y
su concordancia con los resultados de inmunohistoquimica fue del 71.4%, indicando que la
presencia de las proteinas detectables por inmunchistoquimica no es confirmatoria de su
normalidad, ya que en el 62% de los casos, las proteinas estan mutadas. Se sugiere que ambos
meétodos deben ser utilizados conjuntamente para aumentar la sensibilidad en la deteccion de
anormalidades en p53, dada su importancia en el diagnéstico, prondstico, terapia y evolucién
del tumor. Asi también, este estudio contribuyd a formar un banco de ADN de pacientes con
CPCP, lo cual permitira realizar analisis de otros marcadores moleculares de interés clinico.
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