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INTRODUCCION: El cancer colorrectal (CCR) es un importante problema de salud publica. La senescencia celular (SC) se ha implicado en su carcinogénesis y
se asocia a mayor activacion de la via de sefalizacion NF-kB. Bcl-3 (B-cell lymphoma 3) es un protooncogén y regulador de esta via. A pesar de su sobreexpre-
sién en CCR como marcador de mal prondstico, se desconoce su rol en la regulacion de la SC en la carcinogénesis colorrectal. OBJETIVOS: Evaluar la expresion
de Bcl-3 y la presencia de senescencia celular en la mucosa intestinal de tejido tumoral (TU) y no tumoral adyacente (no-TU) en pacientes con CCR; establecer la
correlacion entre ellos y con las caracteristicas clinico-patolégicas. METODOS: Estudio multicéntrico de 24 pacientes con CCR de Santiago-Chile. La expresion de
Bcl-3 y p16 se determiné mediante inmunohistoquimica. Analisis de imagenes: QuPath (indice de positividad [PI] y H-score [H]). Estadistica: Wilcoxon, U de Mann-
Whitney, Kruskal-Wallis; correlaciones con Spearman; significancia p<0.05. RESULTADOS: La expresién de Bcl-3 y p16 fue significativamente mayor en TU ver-
sus no-TU, en epitelio/células neoplasicas y en lamina propia/estroma. En TU se observé una correlacion positiva de Bel-3 y p16 en citoplasma. Asociacion posi-
tiva de Bcl-3 y metastasis; p16 con estadio clinico, tamafio tumoral, compromiso ganglionar y metastasis. CONCLUSION: La sobreexpresién de Bcl-3y p16 en TU
y su correlacion citoplasmatica sugieren interaccion entre ambas proteinas en CCR. Futuras investigaciones para dilucidar el rol de Bcl-3 en la regulacion de SC en
CCR son requeridas.
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Tabla 1. Caracteristicas clinico-patologicas
de pacientes

N (%)
Pacientes con CCR 24
Mujeres 9 (37.5)
Hombres 15 (62.5)
Edad (media) [min - max] 62.9 [45 - 88]
Antecedente de CCR
Personal 3(12.5)
Familiar 3(12.5)
Comorbilidades
Hipertension arterial 15 (62.5)
Diabetes 12 (50)
Hipotiroidismo 3(12.5)
Displipidemia 1(4.2)
Obesidad 1(4.2)
Otros canceres 4 (16.6)
CEA (ng/mL) [min - max] 10 [0.92 - 95]
Quimioterapia 3(12.5)
Radioterapia 3(12.5)

Figure 1. Sobreexpresion de Bcl-3y p16 en tejido TU versus no-TU en zona 1
(epitelio/células neoplasicas) y zona 2 (ldAmina propria/estroma)
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