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Resumen

Objetivos: Describir y analizar lainfluencia de la técnica quirdrgica seleccionada en e resultado de la
escision completa de mesorrecto en los pacientes con cancer rectal.

Métodos: Se han recogido de forma retrospectiva los datos de |os pacientes intervenidos en 2018 y 2019 de
cancer de recto, cony sin tratamiento neoadyuvante, para analizar |os resultados de reseccion oncol 6gica en
el margen circunferencial del cancer de recto con las diferentes técnicas quirdrgicas realizadas en nuestro
centro.

Resultados: Se han intervenido un total de 58 pacientes, con una edad media de 66 afios, siendo un 67%
hombres. El estadio mas frecuente al diagndstico fue I11B en 25 pacientes (43,1%), seguido de I11C con 7
pacientes (12,1%) y 1A en 7 pacientes (12,1%). Tras el tratamiento neoadyuvante el estadio més frecuente
fue [11B con un total de 13 pacientes (22,4%), seguido de estadio || A con 6 pacientes (10,3%). Tras el
tratamiento neoadyuvante, se realizaron 14 amputaciones abdominoperineales de Milles (24% de los
pacientes), 36 resecciones anterior baja (62% de |os pacientes), 5 intervenciones de Hartmann (10,3% de los
pacientes) y 2 resecciones anterior bajajunto con histerectomiatotal y doble anexectomia (3,4% de los
pacientes). En el estudio anatomopatol 6gico posterior del margen circunferencial se encontraba con buenos
margenes de reseccién en 48 muestras enviadas (82,8% de |os pacientes) y se encontrd € margen
circunferencial afecto en 6 muestras enviadas (10,3% de |os pacientes) y en 4 muestras (6,9% de los
pacientes) no se analizo el margen circunferencial. De las 6 muestras con margen circunferencial afecto se
realiz6 una amputacién abdominoperineal de Milles en 2 pacientes, reseccion anterior bajaen 2 pacientes, 1
intervencion de Hartmann y 1 reseccion anterior baja con histerectomiatotal y doble anexectomia.

Conclusiones: El tratamiento neoadyuvante en el cancer de recto tiene una clara indicacion. En nuestro centro
el estadio més frecuente tras €l tratamiento neoadyuvante fue I11B, y en lamayoria de |os pacientes (62% de
los pacientes) se realiza reseccion anterior baja, consiguiendo buenos resultados en cuanto alareseccion
oncol dgica del mesorrecto sin afectacion del margen circunferencial en un 82,8% de |os pacientes. En los 6
pacientes que tuvieron margen circunferencial afecto corresponden con estadios avanzados de |a enfermedad.
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