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Introduccion

El cdncer colorrectal es el tercer tumor maligno mas diagnosticado y es
responsable de una proporcién significativa de las muertes por cancer. El
microambiente inmune tumoral es un componente angular del cancer.
Los macréfagos tumorales representan una gran proporcién del infiltrado
inflamatorio intratumoral, y se los ha implicado en la progresién tumoral,
metastasis y resistencia al tratamiento en diferentes tumores. MER es un
receptor de tirosina quinasa expresado en numerosas células del sistema
inmune y macréfagos en particular. La infiltraciéon tumoral por macréfagos con
elevada expresién del receptor MER podria identificar un grupo de pacientes
con caracteristicas clinico-patolégicas asociadas a mal prondstico.

Objetivos

Evaluar la correlacion entre la expresion de MER en macréfagos intratumorales
y factores pronésticos anatomopatoldgicos, tales como tamano tumoral,
profundidad de invasién y grado.

Métodos

Se identificé en 49 casos de adenocarcinomas colorrectales la poblacién
macrofagica en cada tumor mediante técnica inmunohistoquimica para CD68
y MER. Se realizé un estudio de correlacién entre el nimero de células CD68
y MER positivas en los tumores, asi como su posible correlaciéon con tamano
tumoral, profundidad de invasién y grado.

Resultados

Se observé una elevada correlacidn entre la expresién de CD68 y MER en los
infiltrados celulares intratumorales. Se observé correlacién entre infiltracién
por macréfagos MER positivos y estadio T. No se observé correlacion entre
MER y grado, profundidad de invasién o tamaio tumoral en centimetros.

Conclusiones

MER constituiria un marcador de macréfagos asociados a tumor con una
performance similar a CD68. Se observéd correlacién entre infiltracién por
macréfagos MER positivos y estadio T. No se hallé relacidn entre la presencia de
MERen macréfagosintratumoralesyfactores prondsticos anatomopatolégicos,
tales como tamano tumoral en centimetros, profundidad de invasién y grado.
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