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Evaluación de la Concentración Sérica de Pepsinógeno 
como Método de Tamizaje para Lesiones Premalignas 
del Cáncer Gástrico en una Población de Alto Riesgo 
de Lima Metropolitana. 
Serum Pepsinogen Concentration as a Screening Test 
for Premalignant Lesions of Gastric Cancer in a High 
Risk Population in Lima City.
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Este trabajo pudo realizarse gracias al generoso apoyo de la Fundación Peruana de Cáncer.
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Figura 1: Cáncer Gástrico en Lima Metropolitana. Pilco P, Payet E, Cáceres E.  
Rev Gastroenterol PERU 2006; 26: 386-389
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1. Características generales.

2. Resultados de la prueba de pepsinógeno.

Material y Métodos

Resultados
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3. Resultados histopatológicos de la 
endoscopía digestiva alta.

. Se 

.

Tabla 1:  Distribución de Resultados positivos para la 
prueba de pepsinógeno.

Tabla 2:  Presencia de gastritis crónica y Helicobacter pylori 
en 122 pacientes pepsinógeno positivos y confirmación 
histopatológica.

Tabla 3: Distribución de Lesiones Premalignas 
encontradas en 122 pacientes pepsinógeno positivos y 
confirmación histopatológica.

Discusión

Resultado Gastritis
Crónica

Helicobacter
pylori

Positivo
Negativo
Total

120 (98,3%)
2

122

113 (92,6%)
9

122

Lesiones Preliminares N %
Metaplasia Intestinal (MI)
Gastritis Crónica Atrófica (GCA)
Total

48
5
53

39.3%
4.0%

43.4%
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nuestros casos

detección.
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estudiada en Latinoamerica como en Costa 

. 

Puente Piedra. 
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Puente Piedra.

de curación.
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Figura 2: Algoritmo propuesto para Tamizaje de cáncer 
gástrico.
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