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Resumen

Introduccion: El carcinoma hepatocelular (CHC) es latercera causa principal de muerte relacionada con el
cancer en todo € mundo. Los tratamientos mas efectivos para el CHC son lareseccion hepéticay el
trasplante hepatico. L os avances en latécnica quirlrgica, la seleccion de pacientesy la atencion
perioperatoria han reducido la mortalidad quirdrgicaa 1-3% en centros con experiencia. Aun asi, hay que
sumar la aparicién de complicaciones tras una hepatectomia, tanto la morbilidad postoperatoria general como
las complicaciones derivadas de |a propia cirugia como la coleccién intraabdominal, lafistulabiliar, la
hemorragia postoperatoriay lainsuficiencia hepética. Sin embargo, la morbimortalidad de | as resecciones
hepéticas ha disminuido mucho en los Ultimos afios, |o que ha permitido incrementar el nimero de
resecciones que se realizan en la actualidad con excelentes resultados.

Objetivos: Como objetivos del estudio se propone describir [os resultados obtenidos en una muestra
consecutiva de pacientes diagnosticados de hepatocarcinoma a los que se les somete a resecciones hepaticas
o0 aterapias ablativas, en cuanto arecidivatumoral y mortalidad, asi como sus complicaciones
posquirdrgicas. Ademas, discernir qué variablesy caracteristicas de |os pacientes operados interviene méas en
la morbimortalidad postoperatoriay compararlos con otros resultados publicados en laliteratura.

Métodos: Se ha disefiado un estudio descriptivo observacional retrospectivo sobre una muestra obtenida de
forma prospectivaincluyendo 61 pacientes con hepatocarcinoma a los que se sometié a resecciones hepaticas
o atratamiento ablativo, analizando qué variables y caracteristicas de |os pacientes intervienen en la
morbimortalidad postoperatoria a corto y largo plazo.

Resultados y conclusiones: El 84% de |os pacientes fueron varones, con una edad media de 64 afios. Un 77%
de los mismos presentaban cirrosis en e momento del diagndstico. Un tercio de los pacientes presentaron
complicaciones, més frecuentemente meédicas (75%). L os factores asociados de forma significativa con la
mortalidad y las complicaciones postoperatorias fueron diabetes, EPOC, cirrosis, Child, embolizacion
preoperatoria, necesidad de transfusion y valores de albumina. Laincidencia de recidivafuedeun 40%y la
supervivencia media del paciente de 69 meses. Por tanto, se han identificado varios factores, tanto
antecedentes médicos como factores quirdrgicos, relacionados con las complicaciones postoperatorias y con
la supervivenciaalargo plazo, de formasimilar alo reportado en laliteratura existente.
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