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Resumen

Introduccion: El objetivo de este trabajo es analizar |os resultados obtenidos procedentes de una serie
multicéntrica de pacientes con carcinomatosis peritoneal por cancer epitelial de ovario avanzado en estadios
[11C-1V primario sometidas a una citorreduccion y HIPEC (up-front surgery). Consideramos este escenario
clinico de vital importancia por varias razones fundamental es: existe muy poca experiencia comunicadaen la
literaturay ademas es el escenario clinico en el que se confrontan las principales modalidades de
quimioterapia intraperitoneal en carciomatosis peritoneal ovérica (intraperitoneal postoperatoriae
intraperitoneal intraoperatoria hipertérmica).

Métodos: Fueron recogidos |os datos pertenecientes a pacientes con el diagndstico de carcinomatosis
peritoneal por cancer de ovario tratadas mediante citorreduccion y HIPEC sin neoadyuvancia previa. Este
estudio retrospectivo multi-institucional sellevo a cabo utilizando una base de datos que contenialos
pardmetros recogidos prospectivamente en 4 centros espariol es que forman parte del Grupo Espariol de
Cirugia Oncol6gica Peritoneal (GECOP) y fue analizada |a tasa de morbimortalidad postoperatoriay los
datos de supervivencia de | as pacientes incluidas en el estudio.

Resultados: Un total de 35 pacientes formaron parte del presente estudio, con una mediana de edad de 57
anos (rango: 29-74 afos) y una mediana del PCI de 11 (rango: 2-33). En 27 pacientes (77%) la citorreduccion
fue completa CC-0, siendo en 8 pacientes (23%) considerada como CC-1. Latasa de morbilidad I-1V global
fue del 54%, con unatasa de morbilidad graves 111-1V del 17.2%. Tras una mediana de seguimiento de 37
meses (6-82 meses), la mediana de supervivencia libre de enfermedad no se habia a canzado en el momento
del cierre de la base de datos para su andlisis, siendo la supervivencialibre de enfermedad a 1 y 3 afios del
85% y 58% respectivamente, con una supervivenciagloba aly 3 afiosdel 97% Yy 87%.

Conclusiones: HIPEC tras citorreduccion debe desempefiar un papel importante en la mejora de los
resultados en pacientes con carcinomatosis peritoneal por cancer de ovario en estadio I11C-1V tratadas
inicialmente con esta modalidad de quimioterapia intraperitoneal, que por otra parte deberia ser tenida en
muy en cuenta a la hora de disefiar estudios prospectivos y aeatorizados en pacientes con esta patologia.
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