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Resumen

Objetivos: *Conocer la frecuencia del tabaquismo, la ingesta de mate, alcohol y café en el cancer
esofagico en las ciudades de Chaco y Corrientes (Argentina).

*Evaluar la distribucién en cuanto el sexo y la edad de presentacion del cancer de esofago en las
ciudades de Chaco y Corrientes (Argentina).

Materiales y métodos: Para la confeccidon de este trabajo se utilizaron historias clinicas de pacien-
tes de los Hospitales: “Escuela Gral. José Francisco de San Martin” de Corrientes, “Dr. José R. Vidal”
de Corrientes y “Dr. Julio C. Perrando”de la ciudad de Resistencia, Chaco. Todos del Nordeste Ar-
gentino.

Resultados: Los datos obtenidos arrojan una edad media de presentacion de 63 afios y una relacion
2.7:1 entre hombre y mujeres. Del total de pacientes (117), 77 eran fumadores, 64 consumian mate,
69 ingerian alcohol y 28 de ellos bebian café.

Conclusiones: En la poblacion estudiada se observo que, de las variables analizadas, el tabaco es
el mas frecuente, seguido por el alcohol, el mate y el café. La edad media de presentacion fue de 63
afos. El cancer de est6fago es mas frecuente en hombres que en mujeres con una relacion de 2.7:1.

Abstract

Objetives: *To know the prevalence of smoking, drinking mate infusion, alcohol and coffee in the de-
velopment of esophageal carcinoma in Chaco and Corrientes cities (Argentina).

*To evaluate the incidence in sex and age of esophageal carcinoma in Chaco and Corrientes cities
(Argentina).

Materials and Methods: In order to make this work we used clinical histories of patients of the follow-
ing hospitals: Escuela “Gral. José Francisco de San Martin” (Corrientes), “Dr. José R. Vidal” (Corrien-
tes) and “Dr. Julio C. Perrando” (Chaco). All of them from the Northeast of Argentina.

Results: The dates obteined give us a media of 63 years and a relation 2.7:1 between men and
woman. From all the patients (117), 77 were smokers, 64 drank mate infusion, 69 alcohol and 28 cof-
fee.

Conclusions: In the studied population it was observed that between the studied variables, the to-
bacco is the most frequent, followed by alcohol, mate infusion and coffee. The media age of presenta-
tion was 63. Esophageal carcinoma was more frequent in men than in woman with a relation 2.7:1.

INTRODUCCION A pesar de no conocerse la etiologia real

La Argentina es considerada una zona de
moderada incidencia de neoplasia esofagica,
15 casos por cada 100.000 habitantes por
afio @

El cancer de eséfago ocupa el noveno lu-
gar por orden de frecuencia entre las neopla-
sias malignas en el mundo; y entre el cuarto y
sexto Iu?ar entre los canceres de aparato di-
gestivo. 2

El carcinoma escamoso es la variedad his-
tolégica méas frecuente. Luego le siguen el
adenocarcinoma que tiene su origen en el
esOfago de Barret, a través de la secuencia
histolégica metaplasma intestinal- displasia-
adenocarcinoma. Los tumores de otras estir-
pes histolégicas, como leiomiosarcomas o
melanomas, son infrecuentes. Respecto a su
localizacién, el 50 % de los canceres esofagi-
cos se desarrollan en el tercio medio, el 35 %
en el tercio distal y el restante 15 % en el ter-
cio proximal del eséfago. “*

del cancer de esofago, hay estudios epidemio-
I6gicos que demuestran que existen personas
gue tienen mayor probabilidad de padecerlo
que otras. “*®" Su aparicién es mayor en su-
jetos que tienen antecedente de ingesta de
bebidas alcohdlicas, alimentos muy calientes
y en los tabaquistas crénicos. Ademas esta
patologia se presenta con una mayor inciden-
cia en personas de sexo masculino, encon-
trandose una relacion de 4:1 en Estados Uni-
dOS (1, 2, 6-10

Objetivos:

e Conocer la frecuencia del tabaquismo, la in-
gesta de mate, alcohol y café en el cancer
esofagico en las ciudades de Chaco y Co-
rrientes (Argentina).

e Evaluar la distribucion en cuanto el sexo y la
edad de presentacion del cancer de esofago
en las ciudades de Chaco y Corrientes (Ar-
gentina).
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MATERIAL Y METODOS
Para realizar este trabajo se analizaron re-
trospectivamente historias clinicas de 117 pa-
cientes con diagnostico histolégico de cancer
de esofago, que tenian registrados los habitos
de ingesta de alcohol, mate, café y consumo
de tabaco. Para obtener una muestra repre-
sentativa se decidié abarcar los registros de
historias clinicas de pacientes tratados en los
Hospitales “Escuela Gral. José Francisco de
San Martin” de Corrientes, “J. R. Vidal’ de Co-
rrientes y “Dr. Julio C. Perrando” de la ciudad
de Resistencia, Chaco entre los afios 2000 y
2004. Para este andlisis contamos con la au-
torizacion de los servicios de estadistica de
los hospitales Escuela “Gral. José Francisco
de San Martin” de Corrientes, “J. R. Vidal"de
Corrientes y Dr. Julio C. Perrando de la ciudad
de Resistencia, Chaco. Todos del Nordeste
Argentino.
Los criterios para incluir a los pacientes se
citan a continuacion:
1-Pacientes con diagnostico histolégico
de cancer de esdéfago: operados y no
operados.
2-Haber sido diagnosticado entre los afios
2000y 2004.
3-Tener registrados en la historia clinica
como hébitos tdxicos las cuatro varia-
bles que decidimos estudiar, a saber:
ingesta de mate, café, alcohol y tabaco.
Los criterios de exclusion que tomamos en
cuenta son los siguientes:
1-Pacientes sin diagndstico histolégico de
neoplasia esoféagica.
2-Pacientes que no presentaban registra-
dos en la historia clinica los habitos
téxicos analizados en este trabajo.

RESULTADOS

Del total de pacientes analizados (200) so-
lo 117 cumplian con criterios de inclusién pau-
tados para la realizacion de este trabajo. Se
hallé6 una edad media de 63 afios (edad mini-
ma: 24 afos- edad méxima: 91 afios).

En cuanto al sexo, 85 eran hombres y 32
eran mujeres, encontrandose asi una relacion
de 2.7:1.

Del total de historias clinicas analizadas se
encontrd que 77 de los pacientes resultaron
ser fumadores, 69 ingerian alcohol, 64 con-
sumian mate y solo 28 de ellos bebian café.

DISCUSION

Al realizar el andlisis del total (200) de his-
torias clinicas pertenecientes a pacientes con
diagnéstico histologico de cancer de eso6fago
tuvimos el inconveniente de que en todas
ellas no se encontraban registradas las varia-
bles en estudio. Debido a esto se vieron in-
cluidas en este trabajo s6lo 117 historias clini-
cas; quedando por lo tanto un total de 83 pa-

cientes que no pudieron ser evaluados debido
a la falta de dicha informacién.

Los datos recogidos para este estudio son
concordantes con los datos epidemiolégicos
descriptos en la bibliografia consultada. En
Estados Unidos existe una asociacion bien
demostrada con la ingesta de alcohol y el ta-
baquismo ™. Ninguna de las variables estu-
diadas esta presente en zonas de alto riesgo
de Asia. En otras regiones como China, donde
la frecuencia de cancer esofagico es elevada
y hay mucha ingesta de alimentos con N- ni-
trosamina, el alcohol y el tabaco potencian la
accion cancerigena de estos compuestos ©.

Segun la bibliografia el cancer de eséfago
prevalece en el sexo masculino mostrando
una relacion de 4:1 ®. Sin embargo, en nues-
tro estudio, la relacion hallada es 2.7:1.

CONCLUSION

En base a los objetivos propuestos en
nuestro trabajo podemos concluir que el taba-
quismo es la variable mas frecuentemente ob-
servada, seguida en orden de frecuencia por
alcohol, mate y café.

En cuanto al sexo, se vio un predominio en
el masculino sobre el femenino (2.7:1), con
una edad promedio de presentacion de 63
anos.
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