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Resumen

Introduccion: La carcinomatosis peritoneal es muy frecuente en el cancer gastrico y tiene muy mal
prondstico. El tratamiento multidisciplinar incluyendo quimioterapia sistémica perioperatoria, cirugia de
citorreduccion y quimioterapiaintraperitoneal hipertérmica (HIPEC) esta consiguiendo resultados
esperanzadores en pacientes sel eccionados.

Objetivos: Evaluacion de los resultados oncol 6gicos y de seguridad de la serie histérica de pacientes tratados
de carcinomatosis peritoneal de origen géstrico en una Unidad de Referencia.

Métodos: Estudio observacional retrospectivo de cohortes prospectivas de todos | os pacientes diagnosticados
de cancer géstrico con carcinomatosis peritoneal y tratados mediante citorreduccion y HIPEC en nuestra
Unidad desde junio de 2006 a septiembre de 2022.

Resultados: Un total de 85 cirugias de cirugia de citorreduccion y HIPEC han sido analizadas. La mediana de
edad de los pacientes ha sido de 54 afios (rango 21-84); 42 mujeresy 43 varones. Un 96% han recibido
tratamiento neoadyuvante. La mediana de PCI (indice de carcinomatosis peritoneal) hasido de 6 (0-39). La
citorreduccion completa (CCS-0 o CCS-1) se ha conseguido el 75%. Lamorbilidad grave (grados 111B-V de
Dindo-Clavien) hasido del 21%, incluyendo una mortalidad del 4,7%. La mediana de estancia hospitalaria ha
sido de 11 dias (3-93). Por intencién de tratar, la mediana de supervivencia libre de enfermedad (SLE) es de
5,8 meses, y la mediana de supervivenciaglobal (SG) de 16,4 meses. Los factores prondsticos mas
importantes son el PCI, siendo la SG en PCI 0-6 de 18,4 meses (SG a 5-afios 28%) versus una SG de 12
meses (SG a 5-afios 0%) en PCl > 6 (HR:1,72; 1C95% 1,01-2,95; p = 0,04), y la citorreduccién, con una
mediana de SG en citorreduccion completa (CCS-0 0 CCS-1) de 18 meses (SG 5-afios 22,2%) frentea 11,5
meses (SG 5-afios 0%) en citorreduccion incompleta (CCS-2 y CCS-3) (HR:1,86; 1C95% 1,05-3,4; p = 0,04).

Conclusiones: El uso de la citorreduccién con HIPEC es un tratamiento seguro de la carcinomatosis

peritoneal de origen gastrico que obtiene unos resultados prometedores siempre que se realicen en centros
expertos'y con una adecuada seleccion de pacientes.
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