Tabla 1

N° de caso/ | Sexo | Edad | Paquetes/ | Localizacién/ Metastasis a distancia | Inmunohistoquimica Exposicion al | Tratamiento Supervivencia
Referencia aho diagnéstico asbesto
Caso 1 M 67 70 Pleura derecha/ | No se detectaron en Queratina, vimentina y Presente (sin | CDDP y etoposido >10 meses
Bouvier? biopsia TAC de craneo y térax, |enolasa neuroespecifica anormalidades | seguido de ciclofosfamida,
quirurgica SIHAD presente ositiva pleurales) doxorrubicina y etopésido
Caso 2 M 62 40 Pleura derecha/ | No detectadas en Tincién positiva con Ausente Cisplatino, etopésido, >26 meses
Schinkewitc biopsia rastreo 6seo, RMN de citoqueratina, enolasa ciclofosfamida y
h* percutanea cerebro y TAC de térax | neuroespecifica, doxorrubicina
cromogranina A. Negativa
para ACL, CEA, vimentina o
Ag. De membrana epitelial
Caso 3 M 66 40 Pleura No se detectaron en Tincién positiva con Presente Ciclofosfamida, 11 dias
Van der izquierda/ rastreo 6seo, TAC de queratina, Cam 5.2, doxorrubicina y etopdsido
Heijden' biopsia térax y biopsia de cromogranina, sinaptofisina
quirargica linfaticos mediastinales |y CD56. Negativa con ACL,
vimentina y Calretinina
Caso 4 M 57 30 Pleura derecha/ | No se detectaron en Tincién positiva con enolasa | Presente Cisplatino, vincristina, 55 meses
Satoh® biopsia rastreo 6seo y TAC de neuroespecifica y doxorrubicina y etopésido
percutanea térax cromogranina A

TAC: tomografia axial computada
RMN: resonancia magnética nuclear
SIHAD: sindrome de secrecion inadecuada de hormona antidiurética
ACL: antigeno comun linfocitario
CEA: antigeno carcino embrionario
CDDP: cis-diaminodiclorplatino




