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Resumen

Objetivos: La cirugía de páncreas conlleva una importante morbimortalidad tras la intervención. Numerosos
investigadores han analizado, desde hace años, qué variables clínicas preoperatorias suponen riesgo
incrementado de aparición de complicaciones tras la resección pancreática. La escala PREPARE presenta una
alta fiabilidad diagnóstica para predecir adecuadamente la presencia de complicaciones graves. El objetivo de
este trabajo es relacionar la escala PREPARE con la supervivencia global (SG) y supervivencia libre de
enfermedad (SLE) en los pacientes con cáncer de páncreas.

Métodos: Se seleccionaron pacientes intervenidos en nuestro centro entre enero de 2015 y diciembre de 2017.
La escala PREPARE clasifica a los pacientes de acuerdo con el riesgo quirúrgico en 3 grupos: bajo riesgo (0-
5 puntos), riesgo intermedio (6-9 puntos) y alto riesgo (10-17 puntos). Las curvas de supervivencia se crearon
utilizando el método Kaplan-Meier.

Resultados: Finalmente, 43 pacientes fueron seleccionados para el análisis estadístico. La edad media fue de
65,50 ± 11,713 años. El punto de corte de la escala PREPARE se estableció en 10 puntos. El 81,14% de los
pacientes presentaron una puntación en la escala PREPARE menor de 10, el otro 18,6% de los pacientes
presento una puntuación en la escala PREPARE igual o superior a 10. La SG global a los 6, 12 y 24 meses
fue del 91,4%, 82,9% y 67,9%, respectivamente, para el grupo con puntuación PREPARE menor de 10, y del
75%, 62,5% y 50% para el grupo con puntuación en la escala PREPARE ? 10 (p = 0,003). La SLE a los 6, 12
y 24 meses fue del 88%, 81,8% y 67,5% para el grupo con puntuación PREPARE 10 (p = 0,029).

Conclusiones: La escala PREPARE se presenta como un factor pronóstico en los pacientes operados de
cáncer de páncreas y se relaciona con la SG y la SLE en el cáncer de páncreas.
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