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ADENOCARCINOMA 
BIEN/MODERADAME
NTE DIFERENCIADO 

(50%).

CARCINOMA DE 

CELULAS 
ESCAMOSAS 

(15%).

CARCINOMA 
INDIFERENCIADO 

(5%).

ADENOCARCINOMA 
O CARCINOMA 
POBREMENTE 
DIFERENCIADO

(30%).
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Cuarta causa 
mundial de muerte 

por cáncer.

Pico de incidencia 
entre 60-70 años.

Supervivencia 
global de 2.7 a 11 

meses.

15-20% alcanzan el 
año de vida.

22-23% pronostico 
favorable.
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AUTOINMUNIDAD.

PREDISPOSICIÓN FAMILIAR.

ÍNDICE DE MASA CORPORAL.

PERÍMETRO ABDOMINAL ELEVADO.

BAJO ESTATUS SOCIOECONÓMICO.
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Grupos de 
pronóstico

ECOG 0-1 + 
LDH normal

Bueno

ECOG >1 + 
LDH normal

Malo

ECOG 0-1 + 
LDH anormal

Malo

ECOG >1 + 
LDH anormal

Malo
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ES Es un diagnóstico 
histológico.

De manejo 
interdisciplinar.

Ganar tiempo.

Estudio sistemático y 
organizado.


