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P-440 - ANALISIS de laasistencia clinica en pacientes mayores de 80 afios con patol ogia
tumoral en un servicio quirdrgico. Resultados "alargo plazo"
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Hospital Comarcal de Orihuela Vega Baja, Orihuela.

Resumen

Objetivos: El envejecimiento progresivo de la poblacion, el aumento de la expectativade viday lamejora de
las condiciones de salud, hace que se diagnostiquen mas casos de patologia tumoral en este grupo
poblacional y que se exijaalos servicios quirdrgicos las medidas terapéuticas adecuadas para su resol ucion.
El objetivo de la comunicacién es la evaluacion de este esfuerzo terapéutico y consumo de recursos “alargo
plazo”.

Métodos: Se han analizado todos |os pacientes oncol gicos mayores de 80 afios, asistidos en nuestro Servicio
de Cirugia entre los afios 2008 y 2010, siendo un total de 74 casos, con una media de edad de 83,81 afios (80-
94 anos), unadistribucion por sexos de 30 hombresy 44 mujeres y una media de seguimiento de 4,1 afios.
Solo dos pacientes se han perdido en el seguimiento. Analizamos la patologia asociada, diagndstico principal,
presentacion clinica, intencién quirdrgica, complicaciones, mortalidad y status “alargo plazo”. El estudio lo
hemos realizado con larevision de la historia clinica, el programa Abucasis de Atencidn primaria en nuestra
comunidad, llamadas telefonicasy el andlisis de resultados con SPSS.

Resultados: LaHTA esla patologia asociada mas frecuente (74%), seguida de diabetes (29,7%), y
cardiopatia (25,7%). El diagndstico principal més frecuente fue cancer de colon (47,3%), seguido de cancer
de recto (17,6%) de mama (16,2%) y géstrico (8,1%). La mayoria de pacientes ingresaron de forma
programada (77%), y e 97,3% fueron intervenidos, y en |os otros dos casos se coloc stent como Unica
técnicaintervencionista. Lacirugiafue realizada con intencién curativaen el 82,4% de los casos. La estancia
media brutafue de 11,76 dias (2-55 dias). El 19% de |os pacientes sufrié algun tipo de complicacion, siendo
de caracter respiratorio la mas frecuente. La mortalidad postoperatoria fue de 10,8%. Solo dos pacientes han
sido perdidos para el seguimiento. El estado actual afecha 31 de marzo del 2014, el 39,2% permanece vivo,
Si bien tres pacientes presentan progresion de la enfermedad. El 10,8% fallecieron en € postoperatorio, por
causatumoral el 21,6%y € 25,7% por otras causas.

Conclusiones: La creciente expectativa de vida en nuestro departamento de salud hace que estemos variando
las estrategias terapéuti cas en este grupo de edades extremas, con unos resultados de eficiencia aceptabl es.
Suponga esta comunicacion una llamada de atencién de los cambios venideros, asi como lamejoraen los
cuidados especificos de estos pacientes.
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