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Introduccion

El céncer laringeo constituye el tumor maligno no cutdneo mas frecuente de cabeza y cuello, y el segundo mas comuin del aparato respiratorio después del cancer de pulmon.
Siendo el carcinoma de células escamosas el tumor maligno mas comun de la laringe, responsable del 85% al 95%. Aparece en mas del 9o% por encima de los 40 afios. Esta
neoplasia es de prondstico y terapéutica variables que dependen del sitio de origen del tumor. A pesar de que no ocupa los primeros lugares en cuanto a prevalencia mundial,
la incidencia ha mostrado un incremento importante en las tltimas 2 décadas.

En el presente estudio se muestran algunos de los datos estadisticos de cancer de laringe desde 2012 hasta el 2016 en una serie de 158 casos, siendo la histologia tumoral de

todos, el carcinoma epidermoide. INCIDENCIA DISTRIBUCION GEOGRAFICA
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La mayoria de casos se diagnosticaron en la etapa clinica Ill y mas de la mitad de los tumores
corresponden al grado histoldgico moderadamente diferenciados. La localizacion que
predominé fue la regidn Glotica.

Del total de casos el 13% fall6 a tratamiento inicial con radioterapia, quimio-radioterapia y
laringectomia parcial por lo que se recurrié a laringectomia total. De estos, un 50%
pertenecian a la etapa clinica Ill.



