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BIOMARCADORES PRONOSTCO EN TUMORES TESTICULARES.
ANALISIS DEL VALOR DEL RECUENTO TOTAL DE PLAQUETAS Y RATIO
PLAQUETA-LINFOCITO.

Esper Rueda, JA; Herrdiz Raya, L; Armas Alvares, AL; Salce Marte, L;; Diaz de Mera Sanchez
Migallon, I; Martinez Alfaro, C; Agusti Martinez, A; Moreillo Vicente, L; Salinas Sanchez, AS;
Donate Moreno, MJ; Virseda Rodriguez, JA.

Complejo Hospitalario Universitario de Albacete.
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RESULTADOS

Recidivas o Progresion: 20 pacientes
(Tiempo medio de progresion 1,9 afios)
(1C95%: 0,7 - 2,9; SD: 2,2).

Tm Seminomatoso : 50%.
Tm Germinal mixto: 32,3%

Tiempo total de seguimiento (0,06 y 19,8aio0s)
seguimiento medio de 6,0 afos
Tratamiento Quimioterapia: ‘ (1C95%: 5,3 — 6,7; SD: 4,5 afios)

89 pacientes (54,3%)

(o)
(Enfermedad residual: 31,4%) T 8 enfermos (4,5%)
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Punto de corte ratio RPQ/L en 150: 46/162 enfermos (28,4%). desde 1911

I T (e

Punto de corte >400000 plaquetas/mcl: 12/162 -(7,3%).

100000 n "
_- N WG
NI%%) N{%) Tipc de tumor
Tipo de tumor
No seminomatoso 701367 10(83.3)| No semincmataso 63(S4.3)  17(37,0) 0,045
Seminomatoso 20 (52.3] 2(15.7) D014 Saminomatoso (55457 79(63.0)]
Marcadores al
Marcadores al dlagnéstico diagnéstice
Normales €8(80,7) 4(333) Normalos 57(<98) 25(556)  rs.
57 (39,3} 10 (66,7) L ' '
Admentados RN - Aumeoertados 19 (10,2) 20 (24,1)
Frofesr meckad resichaal Enfermedad residual
No 230 (86,7 5(41,7) No 106 (914 29(63,0) <0,0001
< [20(12,3] 7(53,3) | <000l S [ 1C(3.5) 17 (37.0)|
Estadio INM Estadio TKM
Estadic I : 0001 Estaclio | 11(3,3) 6113,0) | <0,0001
Estadic Il [13(12.0) 7583 | Extacio I'l -
Progresién Progresién
No 34893 91(75,0) ns No 106 [91,4] 27 (80.9) 0,05
<j 15 (10,7) 3(75,0) 5 (10 [3.5) 913,0)]
Fxilus Exdtus
No 224 (96,01 10 (83,3) n.s. No 111 (35,7] 43 (93,5) n.s.

g & (a,0) 2(15,7) S 5(4,2] 3(6,5)
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CONCLUSION

Un nivel elevado de Plaquetas y una RPQ/L >150 implican un mal pronéstico
en los tumores testiculares y podria servir como un biomarcador facilmente
disponible para la toma de decisiones en el tratamiento de esta patologia.







