CIR ESP. 2025;103(52):S610

CIRUGIA

Cirugia Espanola

www.elsevier.es/cirugia

P-020 - ESTUDIO DE SEGURIDAD DE LA DIETA LIBRE FRENTE A LA PROGRESIVA
DURANTE UN EPISODIO DE DIVERTICULITIS AGUDA NO COMPLICADA

Hurtado Vdzquez, Andrea Maria; Ramirez Faraco, Maria; Parra Banos, Pedro; Benavides Buleje, Jorge Alejandro;
Rodriguez Lucas, José Maria; Lucas Ledn, Victoria; Sandoval Marin, Jesus; Gonzdlez Valverde, Francisco Miguel

Hospital General Universitario Reina Sofia, Murcia.

Resumen

Introduccion: La dieta progresiva (DP), compuesta por liquidos durante los 2-3 primeros dias y
dieta blanda baja en fibra después, es el consejo dietético habitual durante un episodio de
diverticulitis aguda no complicada (DANC). No existe evidencia cientifica que sostenga esta
recomendacion, sin embargo, la creencia de que esta dieta es mas segura que una dieta libre ha
perpetuado su uso en la gran mayoria de los servicios de cirugia general. Presentamos un ensayo
clinico que evalua la seguridad de la dieta libre en pacientes con DANC.

Objetivos y métodos: Nuestro objetivo ha sido demostrar la no inferioridad en términos de
seguridad terapéutica, de una DL frente a una DP en el tratamiento de la DANC. Se realizé un
ensayo clinico aleatorizado en bloques balanceados de 6 celdas, multicéntrico, en pacientes con
DANC entre abril de 2,018 y mayo de 2,019. Los sujetos se aleatorizaron para comparar una DL
frente a una DP en 5 centros de la Region de Murcia, la Comunidad Valenciana y Andalucia. Para
valorar la seguridad terapéutica, se realizo un andlisis de no inferioridad teniendo en cuenta la
proporcion de complicaciones y acontecimientos adversos ocurridos en el primer mes en los dos
grupos del estudio.

Resultados: Se incluyeron un total de 132 pacientes (66 en cada grupo). La edad media fue de 55,7
(DT 13,8) anos y el 52,3% eran varones. Ambos grupos del estudio eran homogéneos en
caracteristicas demogréficas y antropométricas. Tras el analisis no encontramos diferencias
estadisticamente significativas en las complicaciones, demostrando la no inferioridad de la DL frente
a la DP en este sentido.
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Total |Grup-u de tratamiento]
n (132)||pL. (n=66)| | DP (n=66)|
Isi [0 |[sem |[scee |
INo|[122 (924%) 61 (92.4%)] |61 (9245
Test de no-inferioridad de la diferencia de proporciones

P-valor

variamel Opci6n

Complicaciones

(P1-P2)
HO= P1-P2 = 0,1 vs. H1= P1-P2 < 0.1
Test estadistico |P1 |P2 | Diferencias P1-P2| Valor de la prueba estadistica | Nivel de probabilidad | ;Rechazo HO con a=0,05?
|Fartington-Manning Score 0,08 10,08/ |0.0 |I-1.952 1003 |Isi |
Miettinen-Nurminen Score 0,08/ 0,08/ 0.0 ||-1.944 1003 |E |
\Gart-Nam Score | l0.08!0.08!|0.0 ||-1,99 ||0.02 ||si |

Conclusiones: La dieta libre ha demostrado no ser inferior a la dieta progresiva en cuanto a la
aparicion de complicaciones en la diverticulitis aguda no complicada, por lo tanto, consideramos que
puede ser recomendada de forma segura en el tratamiento de la diverticulitis aguda no complicada,
contribuyendo asi a la normalizacion de la vida del paciente.
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