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Resumen

Objetivos. Realizar un analisis descriptivo de las colonoscopias (realizadas por un especialista en medicina
interna) en personas mayores de 80 afios ingresadas en un servicio de medicinainternay analizar la
seguridad de las mismas en dichos pacientes.

Métodos: Estudio observacional, descriptivo que incluye pacientes mayores de 80 afios ingresados en
medicinainternaalos que se indico una prueba diagndstica endoscopica (colonoscopia) realizadas desde el 1
de enero de 2022 hasta €l 31 de diciembre de 2022. Las variables cualitativas y categoricas se expresan como
numero absoluto y porcentagje, y se comparan mediante la prueba de chi cuadrado. Las variables cuantitativas
se expresan como mediay desviacion estandar si cumplen criterios de normalidad, 0 como medianay rango
intercuartilico si no los cumplen. Se realiza andlisis de regresion binomial de Poisson para evaluar que
variables se relacionaos de forma diferencial con un diagnéstico colonoscopico.

Resultados: Se analizan 47 pacientes, edad media 83,3 (3,9), mujeres 26 (55,3%). Las caracteristicas de los
pacientes se muestran en latabla. El diagnostico endoscopico mas frecuente fueron |os pélipos col énicos
(40,4%), seguido de los diverticulos (12,7%) y las neoplasias (10,6%). Se objetivaron complicaciones en 2
pacientes (4,1%), un fallecimiento y una complicacion leve. EI motivo més frecuente de ingreso fue la
anemia 9 (19,15%), después larectorragia 6 (12,8%) y €l dolor abdominal 6 (12,8%). En €l andlisis de
regresion de Poisson, ninguna de las variables sel eccionadas se relaciona de forma significativa con la
presencia de complicaciones en estos pacientes (fig.).

Variable Resultado
N 47
Edad (afios) 83,3(3,4)

Sexo (femenino) 26 (55,3%)
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Hipertension arterial

Diabetes mellitus

Cardiopatiaisquémica

Enfermedad renal crénica

Institucionalizado

Motivo de ingreso

Sindrome constitucional

Dolor abdominal

Melenas

Rectorragia

Anemia

Hemoglobina (g/dl)

indice de saturacion de transferrina (%)

Acido félico (ng/ml)

Cianocobalamina (pg/ml)

Sangre oculta en heces positiva (n = 11)

Complicaciones

Fallecimientos

40 (85,1%)

17 (36,2%)

6 (3%)

12 (25,5%)

4 (8,3%)

3 (6,4%)

6 (12,8%)

3 (6,4%)

6 (12,8%)

9 (19,15%)

10,2 (2,9) g/dl

12% (15)

11,1 ng/ml (14)

535,3 pg/ml (426,1)

7 (63,6%)

3(64)



Leves 3

Anticoagulacion 19 (41,3%)
Antiagregacion 18 (39,1%)
Antiinflamatorios no esteroideos 3 (6,5%)

Figura 1: Analisis de regresion binomial
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Conclusiones: La colonoscopia es una técnica diagndsti co-terapéutica que presenta un escaso indice de
complicaciones, incluso en pacientes de edad avanzada y multiples comorbilidades. L os diagndsticos méas
frecuentes fueron los pdlipos seguidos de los diverticulos y neoplasias. La deteccion de dichas patologias
permite lafiliacion del motivo de ingreso en los pacientes y puede condicionar un cambio terapéutico.
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