CIR ESP. 2024;102(S2):S56

CIRUGIA
Cirugia Espaiiola —

)

www.elsevier.es/cirugia

P-032 - INFLUENCIA DEL IMC EN LOS RESULTADOS POSOPERATORIOS DE
PACIENTES CON CARCINOMA DE PULMON SOMETIDOS A CIRUGIA ASISTIDA
POR ROBOT

Camilo Moreno Mayorgal, Ricard Ramos?, Anna Urefia2, Carlos DénizL, Francisco Rivast, Anna MufiozL, Inés Serratosal, Ivan
Macial, Amaia Ojangurent, Marina Paradelal e Ignacio Escobarl

IHospital Universitari de Bellvitge, L"Hospitalet de Llobregat; 2Hospital Clinic de Barcelona, Barcelona.

Resumen

Introduccion: Es bien conocida la asociacion entre el sobrepeso y la obesidad y otras patol ogias cronicas
como la hipertension, la dislipidemiay la diabetes, que pueden aumentar €l riesgo posoperatorio tras
cualquier tipo de cirugia oncolgica. Se evalud larelacién entre €l indice de masa corporal (IMC) de los
pacientes con cancer de pulmon no microcitico (NSCL C) sometidos a cirugia torécica asistida por robot
(RATYS) y las complicaciones posoperatorias.

Métodos: Este estudio de cohorte retrospectivo incluyé 107 pacientes con NSCL C sometidos a tratamiento
quirurgico, entre 2019 y 2021. El IMC se evalu6 a partir de los datos antropométricos previos ala reseccion
pulmonar.

Resultados: EI IMC fue de 27,5 + 4,4. Basdndose en el IMC, el 29% (n = 31) se clasificaron como de peso
normal, el 43% (n = 46) como con sobrepeso, y & 28% (n = 30) como obesos. No hubo aumento en €
nimero de complicaciones intraoperatorias 0 hemorragias (p = 0,696), complicaciones posoperatorias (p =
0,569), estancia media hospitalaria (p = 0,258) o duracién del drengje toracico (p = 0,369).

Conclusiones. El IMC no fue un factor predictivo de mayor riesgo posoperatorio en esta cohorte; por o
tanto, la obesidad no debe ser un motivo para desistir de un abordaje robético en los pacientes que se someten
a una reseccion pulmonar por NSCLC.

0009-739X © 2024 AEC. Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Todos |os derechos reservados


www.elsevier.es/cirugia

