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0-332 - TRATAMIENTO DE FUGAS ANASTOMOTICAS MEDIANTE PROTESIS
COLONICAS RECUBIERTAS AUTOEXPANDIBLES
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Hospital dela Ribera, Alzira.

Resumen

Introduccion: La dehiscencia anastomaticatras la cirugia colorrectal es una complicacion frecuente que
supone una elevada morbimortalidad. El uso de prétesis recubiertas para el tratamiento de las fugas
anastomoticas es bastante novedoso y supone una gran ventaja, ya que evitareintervencionesy larealizacion
de ostomias.

Métodos: Presentamos una serie de 4 casos intervenidos de cirugia colorrectal que presentaron una fuga
anastomotica tratada con protesis rectal recubierta autoexpandible, con resultado satisfactorio en 3 de ellos.
Se trata de 3 pacientes varones y una mujer con edades comprendidas entre los 59 y 76 afios intervenidos por
patol ogia col énica de origen benigno y maligno. En todos |los casos se realiz6 anastomosis anivel de recto
medio o superior y se complicaron con la presencia de fuga anastomatica postoperatoria. Ante la buena
tolerancia clinica de las fugas, se decidié manejo conservador de las mismas con colocacion de prétesis
rectal.

Resultados: Tras la colocacion, en un caso hubo migracion y expulsion de la prétesis, en 2 pacientes existio
migracion de la prétesis que se pudo recolocar endoscopicamentey en 1 caso la prétesis permanecié en su
lugar de implantacion. Durante la evolucion, en el paciente gue presenté migracién de la protesis, la
persistencia fistulosa se traté mediante el relleno de la misma con sellante hemostético, con posterior
resolucion. En el resto de los casos, |a protesis autoexpandible consigui6 coaptar y favorecer €l cierre dela
dehiscencia.

Conclusiones: La utilizacion de prétesis col 6nicas autoexpandibles recubiertas es una aternativa de
tratamiento menos agresiva gue unaintervencion quirdrgicay gue nos ha resultado efectiva en pacientes con
fugas anastomaticas.
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