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Resumen

Objetivos. El objetivo de este estudio es conocer |as caracteristicas demogréficas, clinicasy asistenciales de
un grupo de pacientes con enfermedades cronicas que se someten a intervencion quirdrgica programada del
area col oproctol dgica.

Material y métodos: Se desarrollé un programa de intervencién multidisciplinar entre los servicios de
Medicina Interna, Farmacia Hospitalariay Cirugia General de un hospital de tercer nivel. Se recluté una
cohorte de pacientes identificados por Cirugia por la presencia de comorbilidades cronicas. A este grupo de
pacientes se les realiz6 una conciliacion terapéutica previaa ingreso por parte de Farmacia Hospitalaria, y un
seguimiento durante el mismo por Medicina Interna. Este programa de colaboracién comenzo a funcionar en
junio de 2017. Se presentan las variables clinicas de los 25 primeros pacientes reclutados.

Resultados: De los primeros 25 pacientes incluidos en el estudio, el 72% (18) eran hombres. La edad media
de la muestra fue de 74,83 afios (DE 9). El motivo de laintervencion quirdrgica fue una neoplasia de colon
en el 60% de los casos (15), seguido de la neoplasia de recto en un 24% (6), union recto-sigmael 12% (3) y
un Unico caso de neoplasia de ciego. El 76% de |os pacientes estaban polimedicados (definido como latoma
habitual de 5 0 més farmacos). De los 25 pacientes ninguno cumplia criterios de pluripatologia. En cuanto a
las enfermedades cronicas, e 32% (8) de la muestra tenian cardiopatia cronica (cardiopatiaisquémica o
insuficiencia cardiacagado |1 o masdelaNYHA), el 8% (2) presentaban neumopatia (con una disnea grado
Il o masdelamMRC), el 56% de |os pacientes eran diabéticos y todos eran hipertensos. Ningun paciente de
nuestra muestra presentaba enfermedad renal crénica avanzada (definida por FG 30 ml/min) ni hepatopatia
avanzada. La mediana de dias de ingreso fue de 8 (P25 de 7 y P75 de 17). Sdlo un paciente (4%) fallecio
durante el ingreso hospitalario.

Discusion: Actualmente, lacomplgidad de los pacientes intervenidos haido creciendo debido a un aumento
en laedad, asi como lainvariable presencia de comorbilidades unida a una mayor polimedicacion. La
incidencia de complicaciones postoperatorias tras la cirugia col 6nica varia segin las diferentes series, pero se
estima que oscila entre 10 y 30%. La prevencion de complicaciones esta determinada por la buena seleccion
y preparacion preoperatoria del paciente, una adecuada técnica quirdrgicay un manejo postoperatorio

medi co-quirdrgico correcto, especialmente en |os pacientes con importantes comorbilidades.
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Conclusiones: Los pacientes incluidos en nuestro programa eran mayoritariamente hombres, con una media
de edad de en torno a 75 afios y predominio de la hipertension arterial, la diabetes mellitus 'y |as cardiopatias
como comorbilidades. La mayoria de los pacientes estaban polimedicados. El porcentaje de exitus fue muy
bajo.
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