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Resumen

Objetivos: La asociacion de la desnutricion con la patol ogia digestiva que conlleva tratamiento quirdrgico es
un hecho bien conocido, y que provoca un aumento de las complicaciones postoperatorias. El uso de
preparados nutricional es enriquecidos con nutrientes especificos, tales como arginina, acidos grasos ?-3,
glutamina, y otros, pueden producir un aumento de larespuestainmune, alavez que modulan larespuesta
inflamatoria, y mejoran la sintesis de proteinas tras la cirugia. El objetivo del presente estudio es comprobar
si laaplicacion conjunta de lainmunonutricion junto a un programa de rehabilitacion multimodal mejoralos
resultados de morbi-mortalidad e ingreso hospitalario en pacientes intervenidos de de cancer de colorrectal.

Métodos: Estudio prospectivo, aleatorizado, multicéntrico llevado a cabo en 6 hospital es espafioles. Se
incluyeron pacientes que iban a ser intervenidos por cancer colorrectal de manera programada. Los pacientes
reclutados se incluyeron en dos ramas de tratamiento: nutricién enteral (NE) con unaférmula hiperproteicae
hipercal6rica, y NE enriquecida con inmunonutrientes, durante 7 dias preoperatoriosy 5 postoperatorios.
Durante el postoperatorio se valoraron complicaciones infecciosasy no infecciosasy la estanciatotal.

Resultados: En €l estudio se incluyeron un total de 244 pacientes (122 pacientes por grupo). La mediana de
estancia fue de 5 dias (3-52), sin existir diferencias entre grupos. Latasa global de complicaciones fue del
30,35% (36,10 y 24,60% respectivamente), con una tasa de complicaciones quirdrgicas del 19,65% (22,10 y
17,20% respectivamente) y unatasa de complicaciones infecciosas del 17,25% (23,80 y 10,70%
respectivamente) con un OR respectivamente de 0,578 (0,332-1,005), 0,732 (0,388-1,381) y 0,382 (0,188-
0,778), siendo por lo tanto significativa paralatasagloba de complicaciones infecciosas. Latasade
infeccién del sitio quirdrgico fue globalmente del 11,05% (16,40 y 5,70% respectivamente) con diferencias
estadisticamente significativas (OR: 0,310 (0.126-0,764)).

Conclusiones. En nuestra experiencia, el uso de preparados nutricional es enriquecidos con inmunonutrientes
parece disminuir laincidencia globa de complicaciones infecciosas, especiamente lainfeccion del sitio
quirdrgico, en pacientes que van a someterse a cirugia colorrectal por cancer, sin embargo, no aporta mejoria
en latasagloba de complicaciones ni en la estancia hospitalaria, respecto a los preparados estandar
actualmente utilizados.
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