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Resumen: Introduccidn y objetivos. Las afecciones de la vesicula biliar son frecuentes
en la prictica diaria. Algunas suelen ser subdiagnosticadas, como es el caso de los
polipos vesiculares, que muchas veces aparecen como hallazgo incidental al realizar una
ultrasonografia abdominal o al examinar una vesicula extirpada por otra indicacién.
Sin embargo, pueden llegar a tener un impacto clinico muy importante si no se da un
abordaje diagndstico y terapéutico adecuado. El objetivo del presente estudio es describir
el perfil clinico-patolégico de los pacientes con pélipos vesiculares, poniendo énfasis en
los pardmetros considerados como factores de riesgo para transformacién maligna de los
polipos neoplasicos.

Material y métodos. Estudio descriptivo-retrospectivo. Se incluyeron los datos de
pacientes que habfan sido colecistectomizados en un hospital general, en Lima-Pertt
entre junio de 2013 y junio de 2016, por diferentes patologias de la vesicula biliar. Se
registraron la edad, el sexo, la sintomatologfa y los hallazgos de la ultrasonografia en los
pacientes con pélipos vesiculares. Se calculd la tasa global de pélipos vesiculares y sus
diferentes subtipos histoldgicos con sus respectivas caracteristicas.

Resultados. En el periodo descrito se incluyeron 1712 colecistectomias y en 162 (9,4%)
se encontraron pélipos vesiculares: colesteroldsicos en 119 (86,9%), hiperplisicos en
10 (7,3%) y adenomatosos en 8 (5,8%). Se identificé que 108 (90,8%) de los pélipos
colesterolésicos fueron menores de 10 mm y 6 (75%) de los adenomatosos fueron
mayores de 10 mm.

Conclusién. En este estudio observamos que la mayoria de los pélipos vesiculares
resultaron asintomdticos, benignos y de buen pronéstico. Casi un 6% de los pélipos
resultaron ser adenomatosos, subtipo que requiere una mayor atencidén por sus
implicancias prondsticas.

Palabras clave: Pélipos vesiculares, pélipos neoplasicos, colecistectomia.

Abstract: Introduction and aims. Gallbladder conditions are common in daily
practice. Some are usually underdiagnosed, as is the case of gallbladder polyps, which
often appear as an incidental finding when performing an abdominal ultra-sound or
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when examining a gallbladder removed for another indication. However, they can
have an especially important clinical impact, if an adequate diagnostic and therapeutic
approach is not given. The aim of the present study is to describe the clinical-pathological
profile of patients with gallbladder polyps, emphasizing the parameters considered as
risk factors for malignant transformation of neoplastic polyps.

Materials and methods.Descriptive-retrospective  study. The patients were
cholecystectomized in a general hospital, in Lima-Peru between June of 2013 and
June of 2016, for different pathologies of the gallbladder. Age, sex, symptoms, and
the ultrasound findings of the patients with gallbladder polyps. Calculating the global
rate of gallbladder polyps and their different histological subtypes with their respective
characteristics.

Results. In the described period, 1712 cholecystectomies were included and in 162
(9.4%) gallbladder polyps were found: cholesterol in 119 (86.9%), hyperplasic in 10
(7.3%) and adenomatous in 8 (5.8%). It was identified that 108 (90.8%) of the
cholesterol polyps were smaller than 10 mm and 6 (75%) of the adenomatous polyps
were larger than 10 mm.

Conclusion. In this study, we observed that most gallbladder polyps were asymptomatic,
benign, and had a good prognosis. Almost 6% of the polyps were found to
be adenomatous, a subtype that requires further attention due to its prognostic
implications.

Keywords: Gallbladder polyps, neoplastic polyps, cholecystectomy.
Introduccién y objetivos

La prevalencia actual de los pélipos vesiculares, segun estudios recientes,
varfa entre el 1% al 5% del total de colecistectomias por diversas
patologias de la vesicula biliar. Sin embargo, diferentes grupos de
investigacion coinciden que esta entidad clinica estd subdiagnosticada,
debido principalmente al carcter asintomdtico en la mayoria de casos.
Frecuentemente son un hallazgo incidental durante una colecistectomia
por otraindicacién médica o al realizar una ecografia abdominal de rutina.
123456 1 polipos vesiculares se clasifican en dos grandes grupos: pélipos
no neoplasicos y neoplésicos, los cuales representan el 87,1% y el 12,9% del
total, respectivamente, siendo los pdlipos de colesterol (no neoplasicos) y
los adenomas (neoplésicos) los subtipos més representativos de cada uno

de ellos. 731011

El impacto clinico de esta patologia radica fundamentalmente en el
potencial oncogénico de algunos pélipos adenomatosos, los cuales pueden
degenerar a un adenocarcinoma de vesicula biliar en aproximadamente
el 3-8% de los casos. [21314151617.18.19202122 1 ecograffa abdominal
es el examen auxiliar de primera linea para la deteccién de este tipo
de lesiones, por su bajo costo, ficil disponibilidad y alta sensibilidad
diagndstica. Sin embargo, los nuevos avances en la endoscopia moderna
han permitido que la ultrasonografia endoscépica optimice el diagndstico
y la caracterizacion de los pdlipos neoplasicos, con la finalidad de ofrecer
un mejor enfoque terapéutico. 23:24.25.26.27:282930 | objetivo principal del
presente estudio es describir el perfil clinico-patolégico de los pacientes
con pélipos vesiculares, asi como también determinar la tasa de pélipos
mayores de 10 mm y los demds factores de riesgo para transformacion
maligna de este tipo de lesiones.
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Material y métodos

Estudio descriptivo-retrospectivo cuya informacién fue recolectada a
partir de un banco de datos generado prospectivamente, realizado en el
Hospital Cayetano Heredia, en el cual se incluyé a todos los pacientes
con diagndstico histopatoldgico confirmado de pélipo vesicular, los cuales
habian sido sometidos a colecistectomia por diferentes patologias de
la vesicula biliar, en un hospital general del tercer nivel de atencién
en Lima-Pert entre Junio del 2013 y Junio del 2016. Posteriormente,
se tomaron los datos del informe de anatomia patoldgica (diagnéstico
histolégico, presencia de colelitiasis, colesterolosis y tamafio del pélipo).
Ademads, se procedid a revisar las historias clinicas para extraer los
datos de filiacién (edad y sexo), los datos clinicos (sintomatologfa) y
los datos ecograficos (visualizacién o no del pélipo, tamafio, presencia
de colelitiasis, pdlipo tnico o multiple). Se excluyé a los pacientes con
historias clinicas incompletas o con un diagndstico histolégico dudoso
para polipo vesicular. Luego se calculé la tasa global de pélipos vesiculares
respecto al total de colecistectomias, asi como también la tasa de cada
subtipo y de pélipos mayores de 10 mm. También se analizaron los
factores de riesgo para transformacién maligna de este tipo de lesiones
(edad, tamafio > 10 mm, presencia de sintomas, pélipo tnico o multiple
y coexistencia de colelitiasis).

Analisis estadistico

La tabulacién de datos se realizé utilizando el programa Microsoft Excel
para Windows 2010 y el andlisis estadistico se llevd a cabo empleando
el programa SPSS versién 24.0, considerando un nivel de significancia
del 5%. Asimismo, en el andlisis de nuestros datos se calcularon las
frecuencias, proporciones y promedios para cada una de las variables
categoricas en estudio.

Consideraciones éticas

El estudio fue aprobado por el Comité de Etica de la Institucién en donde
se llev a cabo, el cual obra en poder del autor de correspondencia. El
Comité de Etica de la institucién aprobé nuestro estudio debido a que
cumpli6 con todas las normas establecidas para la investigacién cientifica,
incluyendo la confidencialidad de datos de cada uno de los pacientes
enrolados.

Resultados

Durante el periodo de estudio mencionado se realizaron 1712
colecistectomias, encontrandose poélipos vesiculares en 162 pacientes
(9,4%). Fueron excluidos 25 pacientes por las siguientes razones: 17 por
presentar historias clinicas incompletas y 8 por tener un diagndstico
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histolégico dudoso de pélipo vesicular. Ademds, se encontraron 5
pacientes con cancer avanzado de vesicula biliar; ninguno de ellos tuvo
diagndstico preoperatorio de pélipo vesicular. La Tabla 1 muestra las
caracteristicas clinicas de los pacientes enrolados en el estudio.

Tabla 1

Poblacién y caracteristicas clinicas

Caracteristicas de estudio

Folipos colesteroldsicos (n = 119) Pdlipos hiperplasicos (n = 10) Polipos adenomatosos (n = §)

Sexo

Masculino
Femenino

Sintomas
Asinfomatico

Dolor en hipocondrio derecho
Hiporexia

MNauseas

Hallazgos asociados
Colesterolosis
Colelitiasis
Microlitiasis

Otros

8 Edad, arios (IC 95%)

27 (22,7%)

58 (48,7%)

59 (49,6%)

13 (10,9%)

96 (50,7%)

64 (53,8%)

20 (24 ,4%)
42,0 (15-70)

3 (30%) 3 (37,5%)
92 (77,3%) 7 (70%) 5 (62 ,5%)
8 (80%) 2 (25%)
2 (20%) 6 (75%)
5 (4,2%) 0 (0%) 0 (0%)
0 (0%) 1(12,5%)
9 (90%) 6 (75%)
1(0,8%) 0 (0%) 0 (0%)
2 (20%) 6 (75%)
1 (10%) 3 (37,5%)
38,4 (17-62) 38,9 (16-56)

De los 137 pacientes analizados, 104 fueron mujeres (75,9%) y
33 fueron hombres (24%). Respecto del subtipo de pélipo vesicular,
predominaron los pélipos colesteroldsicos (n = 119), seguidos de los
polipos hiperplasicos (n = 10), y finalmente los pélipos adenomatosos (n
= 8). La Tabla 2 muestra la distribucién porcentual de estas lesiones.

Tabla2

Distribucién porcentual de los subtipos de pélipos vesiculares

MNro. Casos %

Subtipo de polipo vesicular

Pdlipos colesteroldsicos 119 86,90
Fdlipos hiperplasicos 10 7,30
Pélipos adenomatosos g 5,80
Total 137 100

Delos 119 pacientes con pélipos colesteroldsicos, la edad promedio fue
de 42 anos (rango: 15-70 afios), 48,7% (58 pacientes) eran asintomdticos,
76,5% (91 pacientes) fueron pdlipos tnicos y el 90,8% (108 pacientes)
tuvieron un tamafo menor de 10 mm. En cuanto a los pélipos
adenomatosos, la edad promedio fue de 38,9 anos (rango: 16-56 afios),
el 75% (6 pacientes) eran sintomdticos, el 87,5% (7 pacientes) fueron
polipos tinicos y un 75% (6 pacientes) eran mayores de 10 mm.
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Del total de los pélipos, solo el 12,4% (17 pacientes) eran mayores de
10 mm; de estos el 64,7% (11 pacientes) eran pdlipos colesteroldsicos
y el 35,2% (6 pacientes) pdlipos adenomatosos. La Tabla 3 muestra las

caracteristicas de las lesiones incluidas en el estudio.

Tabla 3

Caracteristicas de las lesiones

Caracteristicas de estudio ©

Folipos colesterolésicos (n = 119) Pdlipos hiperplasicos (n = 10) Pdlipos adenomatosos (n = 8)

MNumero de polipos

Pélipo uUnico 91 (76,5%) 10 (100%) 7 (87,5%)

Pdlipos multiples 28 (23 5%) 0(0%) 1(12 5%)

Tamario

Mayor o igual a 10 mm 11 (9 2%) 0(0%) 6 (75%)

Menor de 10 mm 108 (90,5%) 10 (100%) 2 (25%)
Discusion

La principal fortaleza de nuestro estudio es que muestra, en una de
las casuisticas més grandes de pélipos vesiculares en nuestro pais, datos
actualizados de una entidad clinica subdiagnosticada en la mayoria
de los paises latinoamericanos. Ademds, este estudio demuestra la
importancia de no restringir la evaluacién de estas lesiones inicamente
al tamafio, mostrando otras condiciones de riesgo también asociadas a la
transformacién maligna de los pélipos vesiculares neoplasicos, poniendo
énfasis en el andlisis integral e individualizado de estos pacientes.

Los pélipos vesiculares son una entidad clinica diagnosticada
frecuentemente como un hallazgo ecografico y/o quirtirgico en pacientes
asintomdticos que se realizan exdmenes de rutina, dispépticos en
estudio o aquellos sometidos a colecistectomia por alguna otra
indicacién quirtrgica. 123 14 incidencia actual de esta patologia se
estd incrementando en los ultimos afios, segin estudios elaborados

recientemente; sin embargo, la magnitud de este aumento es altamente

variable en distintas regiones. 456

Diferentes grupos de investigaciéon han encontrado diversas
distribuciones porcentuales de los distintos sub-tipos de poélipos
vesiculares, coincidiendo la mayoria en que los subtipos no neoplasicos
son los més frecuentes. ®”** Uno de los estudios més grandes elaborados
recientemente fue el publicado por Xu ez al., ? quienes encontraron
retrospectivamente en 1446 pacientes un 87,1% (1260 pacientes)
con polipos de colesterol, 11,2% (162 pacientes) fueron pélipos
benignos no colesteroldsicos y 1,7% (24 pacientes) lesiones malignas,
observando adicionalmente que mas del 50% de los pélipos benignos
no colesteroldsicos (adenomas) presentaban un tamafio menor de 10
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mm. Asimismo evidenciaron que la edad mayor a 50 afos, la presencia
de sintomas, el tamafio mayor a 10 mm y la coexistencia de colelitiasis
eran factores predictivos independientes para pdlipos malignos. Uno
de los estudios mds recientes elaborados en Latinoamérica en en cual

se logra replicar estos resultados fue el realizado por Bugosen ez al,

10 que observé en 1707 colecistectomias una prevalencia de pélipos

vesiculares del 10% (172 casos), de los cuales el 95,4% (164 lesiones)
fueron pélipos de colesterol, 4% (7 lesiones) pélipos adenomatosos y
0,6% (1 lesién) pdlipos hiperplasicos; se registré unicamente el tamano
de 89 pdlipos colesteroldsicos, de los cuales el 69,7% tenfan un tamano
menor a 10 mm. Asimismo se identificé el tamafio de solo 4 pélipos
adenomatosos, de los cuales el 75% tenian un tamafo mayor o igual
a 10 mm. Nuestro estudio corrobora, al igual que los pocos trabajos
de investigacion elaborados en nuestro medio, los resultados de las dos
investigaciones antes mencionadas.

La importancia de esta condicion clinico-patoldgica es el potencial
oncogénico a mediano-largo plazo de algunos poélipos vesiculares, lo
que ha incentivado a multiples investigadores a identificar los factores
de riesgo asociados para esta transformacién maligna. ILIZI31415 Opda
et al.'® identificaron retrospectivamente como factores de riesgo para
carcinoma en 141 pacientes con diagndstico de pélipo vesicular al
tamafio mayor o igual 2 13 mm (p = 0,032), la edad mayor a 65 anos
(p = 0,005), la morfologia sésil (p = 0,124), el pélipo solitario (p =
0,300) y la coexistencia de colelitiasis (p = 0,075), presentando valores
estadisticamente significativos en los dos primeros. Por el escaso nimero
de pdlipos adenomatosos y la ausencia de pélipos malignos en nuestra
casuistica, no se ha podido demostrar diferencias significativas, pero si se
ha observado una tendencia de los pdlipos adenomatosos a ser tinicos y de
mayor tamano, en relacion con los de colesterol.

El enfoque terapéutico de los pdlipos vesiculares es controversial; sin
embargo, diferentes grupos de investigacién han tratado de proponer
distintos algoritmos con la finalidad de optimizar el tratamiento para
este tipo de lesiones, teniendo en cuenta las caracteristicas de riesgo

establecidas por estudios previos. 17.18,19.2021 pecientemente, Bhatt ef 4/.

*2 elaboraron un metaanalisis en el cual se incluyeron 54 estudios (6100
pacientes) en los que se estableci6, mediante un andlisis multivariado, que
los pélipos vesiculares con un tamafio mayor o igual a 10 mm deberian
ser resecados mediante una colecistectomia por presentar un alto riesgo
de malignidad, y aquellos con un tamano menor a 10 mm deberfan
ser sometidos a un seguimiento ecogrifico (cada 2-3 afios: tamafio < 4
mm y cada 6 meses: tamafio 4-10 mm), observando las caracteristicas de
riesgo durante el seguimiento con la finalidad de ofrecer un tratamiento
oportuno. Es importante resaltar que nuestra casuistica muestra, al
igual que otros estudios, algunos pacientes con pélipos colesterolésicos
mayores de 10 mm, lo que nos dice que la decisién de una conducta
quirurgica debe basarse en un enfoque individualizado de cada paciente.
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Enlaactualidad, con la aparicién de las nuevas técnicas endoscopicas, se
ha logrado optimizar el diagnéstico de los pélipos vesiculares neoplésicos,
lo cual es de gran importancia en pacientes de alto riesgo, ya que de esta
forma se logra ofrecer una conducta terapéutica oportuna y adecuada.

2324 La ultrasonografia endoscépica es una de las téenicas diagnésticas
que mds ha sido sugerida por la mayoria de los autores como el mejor
método para distinguir los pélipos vesiculares neoplasicos de los no
neoplésicos. 22¢*2%2 Kim er al. *° identificaron prospectivamente
en 202 pacientes con diagndstico de pélipo vesicular, los cuales fueron
sometidos a ultrasonografia endoscépica doppler-color, una exactitud
diagndstica para pdlipos neoplasicos del 77,1%, con una sensibilidad,
especificidad, valor predictivo positivo y valor predictivo negativo del
89,2%, 41,6%, 27,4% y 94,1%, respectivamente, encontrando ademds
que el tamafio mayor o igual a 15 mm (p = 0,012) y la presencia de un
polipo solitario (p = 0,002), identificados por este método diagnéstico,
son factores predictivos para pdlipos vesiculares neopldsicos con valores
estadisticamente significativos. Esto nos demuestra que estas técnicas
diagndsticas deberfan ser utilizadas en pacientes con factores de riesgo
para degeneraciéon maligna de pdlipos vesiculares, que a la vez presenten
un alto riesgo quirtrgico, y de esta forma evitar cirugfas innecesarias.

Nuestro estudio tiene algunas limitaciones; la primera es la poblaciéon
relativamente pequefia de pacientes enrolados, en comparacién con los
estudios mds representativos. Sin embargo, en América Latina, asi como
en muchos paises occidentales, la experiencia en validar el adecuado
abordaje diagnostico-terapéutico de los pélipos vesiculares es atn limitada
e inferior, en términos de uso de nuevas técnicas endoscOpicas, a
la reportada en paises europeos y asidticos. Otra limitacién es que
nuestros resultados representan la experiencia retrospectiva de un tnico
centro, por lo que reconocemos que se necesitan estudios multicéntricos
prospectivos a gran escala, con cohortes de pacientes més grandes y
un tiempo de seguimiento mds prolongado, para poder validar estos
resultados a nivel mundial.

Conclusién

En conclusién, nuestro estudio muestra, al igual que investigaciones
similares, que la mayoria de los polipos vesiculares resultaron
asintomadticos, benignos y de buen prondstico. Casi un 6% de los pélipos
resultaron ser adenomatosos, subtipo que requiere una mayor atencién
por sus implicancias pronésticas. Futuros trabajos prospectivos, de mayor
tamano, de una poblacién latinoamericana, permitirdn tener datos més
precisos sobre la epidemiologia y el prondstico de esta entidad.
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