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Resumen

Introduccion: En e sindrome de reseccion anterior se incluyen sintomas como la urgencia, €l estrefiimiento,
lafragmentacion o un aumento de la frecuencia de las deposiciones. El objetivo de nuestro estudio es
determinar |a prevalencia de este sindrome en |os pacientes intervenidos por cancer de recto mediante el test
LARS score.

Métodos: Desde el afio 2008 hasta €l afio 2012 fueron intervenidos 555 pacientes en nuestra unidad por
cancer de recto. Se excluyeron del estudio atodos aquellos con colostomia, ileostomia no cerraday exitus. Se
incluyeron 154 pacientes alos que se les realiz6 la encuesta tel ef onicamente.

Resultados: De los 154 pacientes, fueron encuestados 118 (no contestaron a las |lamadas 36 pacientes), 71
hombresy 47 mujeres, con una edad media de 68,39 + 10,64 afios. Todos €llos fueron intervenidos por
cancer de recto, con tumores localizados a una distancia media de 13,54 + 6,76 cm. A todos se lesrealiz6 una
escision total o subtotal del mesorrecto seguin €l caso y se degjo ileostomia lateral en 33 casos que se cerrd en
una mediade 14,9 + 7,52 meses. Recibieron adyuvancia 60 pacientes (50,84%). Lacirugia se realizd
mediante un abordaje laparotémico en 72 casos (61,01%), |aparoscopico en 23 casos (19,49%) y robdtico en
23 casos (19,49%). Unavez redlizada la encuesta 32 pacientes (27,11%) reunieron criterios de sindrome de
reseccion anterior mayor, 21 pacientes (17,79%) se diagnosticaron como sindrome menor y |os restantes 65
pacientes (55,08%) no presentaron sintomas significativos de sindrome de reseccion anterior.

Conclusiones: Laincidencia de sindrome de reseccion anterior en nuestra poblacion es menor que la hasta
ahora publicada.
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