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Resumen

Objetivos: Comparar y analizar las diferencias existentes entre los distintos tipos de catéteres de
dialisis implantados y analizar las complicaciones mecéanicas e infecciosas.

Métodos: Estudio retrospectivo y comparativo, de los tltimos 12 afos a los que se les ha implantado
un catéter peritoneal.. Se establecen grupos segun tipo de catéteres. Grupo A: autoposicionante.
Grupo Q: Quinton Tenck Recto. Grupo S: Swan Neck Tenck con dos cuffs. Se analizan diferentes
parametros y se recogen las complicaciones mecanicas e infecciosas segun tipo de catéteres, la tasa
de recambios, motivos de retirada. Se analizan los resultados con el programa estadistico STATA
versién 11, aplicando el test exacto de Fisher.

Resultados: Durante el periodo estudiado se implantaron 80 catéteres en 70 pacientes diferentes.
Pero solo 76 catéteres en 66 pacientes se usaron finalmente para en el estudio. En 66 pacientes se
colocé un Unico catéter, siendo la tasa global de reimplantes del 18%. La edad media de los
pacientes fue de 53 afios (rango 29-81). Distribucién por sexos: hombres: 38/mujeres 28. Once
pacientes (16,6%) presentaban cirugia previa abdominal. Los 76 catéteres implantados fueron: (A)
en 57 casos (75%), (Q) en 12 casos (15,7%) y (S) en 7 casos (9,2%). Las complicaciones evolutivas
mas frecuentes fueron las infecciosas, 43 episodios de peritonitis (56,5%) en 31 pacientes. Grupo (A)
57%. Grupo (Q) 66,6% y Grupo (S) 28,5%. La infeccion del orificio de salida se presenté en 11
ocasiones segun el tipo de catéter: Grupo (Q) 33%, grupo (S) 28% y en el grupo (A) 8,7%. Los
gérmenes aislados mas frecuentemente fueron: polimicrobinanas (16 casos)seguidos de S
epidermidis (10 casos), S. aureus (7), Gram- (4), Pseudomonas aeruginosa (4) y Candida (2). Las
complicaciones mecanicas (malposicionamiento, obstruccion, migracion) se presentaron en 7 casos
(9,2%). Segun el tipo de catéter: grupo (Q) 41%, en el grupo (S) 14% y en el grupo (A) 1,7%. Los
antecedentes quirdrgicos no influyeron en las complicaciones ni infecciosas ni mecénicas. El analisis
comparativo de los tres tipos de catéteres entre si, evidencia diferencias estadisticamente
significativas tanto en las complicaciones mecanicas (p < 0,001) como en la infeccion del orificio de
salida (p = 0,033). Sin embargo no existen diferencias estadisticamente significativas en las
complicaciones infecciosas (peritonitis) al comparar los tres grupos (p > 0,05). Las complicaciones
mecanicas y del orificio de salida del grupo (A) fueron menores que los otros dos catéteres. Si
comparamos grupo (Q) frente al grupo (A) existen diferencias estadisticamente significativas en las
complicaciones mecdanicas (p < 0,001) y en las infecciones del orificio de entrada (p = 0,043).
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Conclusiones: Hemos obtenido menor nimero de complicaciones mecanicas en el
autoposicionante, en comparacion con otros tipos de catéteres y con resultados semejantes en
cuanto a complicaciones infecciosas. Estos resultados son comparables con respecto a otras series
publicadas.
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