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Resumen

Introduccion: Lamalnutricion es un problema frecuente en el paciente oncoldgico. Lanutricién en el
paciente quirdrgico es una parte esencial del correcto manejo del paciente oncol 6gico sometido a una
intervencidn quirdrgica. Sin embargo, el conocimiento y manejo del paciente quirdrgico oncol égico por parte
del cirujano es dispar.

Objetivos: Poner de manifiesto el conocimiento de la nutricion aplicada ala oncologia quirdrgica entre
cirujanos con dedicacién a paciente oncol 6gico de diferentes centros de nuestro pais.

Métodos: Se envio una encuesta a cirujanos de plantilla de 25 hospitales de tercer nivel de toda Espaiia. El
cuestionario final se compuso de 21 itemsy se dividi6 en dos secciones principales. La primera seccion
incluy6 13 items con preguntas generales sobre el conocimiento de nutricion de los cirujanos (definicion de
desnutricion, evaluacion nutricional y métodos de cribado, soporte nutricional y vias de acceso e
inmunonutricién). La segunda seccion incluyé 8 items con preguntas enfocadas en la précticadiariaen
escenarios de casos individuales (casos clinicos reales). Cinco cirujanos de cada uno de |os hospitales
participantes fueron invitados a completar € cuestionario. La participacion en el estudio fue anénima,
voluntariay no remunerada. A 10os participantes que aceptaron participar en el estudio se les proporcioné una
copiaimpresa del cuestionario, que se devolvié unavez completado.

Resultados: 116 cirujanos de 11 comunidades auténomas completaron la encuesta. La desnutricién fue
definida correctamente por el 81,9% de los participantes. El 74,1% de encuestados considera que el descenso
de albuminay preal bumina diagnostica de forma més exactala desnutricién. Un 26,72% de encuestados no
sabe qué cuestionario utilizar durante un cribado nutricional. Un 60,34% define correctamente la nutricion
enteral. Un 68,96% identifica correctamente |a ubicacion anatdmica de |0s accesos venosos centrales para
instaurar nutricion parenteral. En los pacientes intervenidos de cirugia mayor abdominal, €l 55,2% considerd
gue el soporte nutricional preoperatorio esté indicado en todos los pacientes con desnutricion durante un
periodo de 7-14 dias, y €l 37,9% que €l soporte nutricional preoperatorio durante 7 dias mejora el estado
nutricional. En cuanto alas ventgjas de lainfusion enteral, €l 93,7% de los participantes considero la
preservacion de laintegridad de lamucosaintestinal y lafuncidn de barrera, y en relacion con la nutricion
parenteral periférica, e 86,2% selecciond la definicidn de infusion de nutrientes através de unavena


www.elsevier.es/cirugia

periféricay el 81,9% su indicacién paramenos de 7 dias. Un 69,83% de encuestados identificaron la
administracion de inmunonutricién con una reduccion significativa de las complicaciones posoperatorias y de
la estancia hospitalaria.

Conclusiones: Los cirujanos digestivos tenian un conocimiento general de los aspectos basicos de la
nutricion clinica en el paciente oncol 6gico mejorable, existiendo cierta variabilidad en la practicaclinicaen
casos individuales. Estos hallazgos indican la necesidad de desarrollar protocol os clinicos estandarizados, asi
COmo un consenso nacional sobre el soporte nutricional en pacientes con cancer. Deberiaincorporarse al
portfolio quirdrgico del cirujano el estudio y aprendizaje del soporte nutricional en el paciente quirdrgico
desde etapas precoces de su formacion.
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