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Resumen

Introduccion: El volvulo de sigma recurrente es una patol ogia frecuente que afecta mayoritariamente a
pacientes de edad avanzada con pluripatologia. Actualmente, las guias recomiendan la devolvulacion
endoscdpica urgente y la sigmoidectomia preferente. Aungue hay poca evidenciay experiencia clinica, en
casos con elevada comorbilidad en los que se desestima la cirugia por riesgo quirdrgico elevado, la
sigmoi dopexia percuténea asi stida por colonoscopia puede ser val orada.

Objetivos: Planteamiento de la sigmoidopexia percutanea asi stida por endoscopia como tratamiento valido en
pacientes con episodios repetidos de volvulo de sigmay riesgo quirdrgico elevado.

Métodos: Se expone unarevision bibliografica sobre la sigmoidiopexia endoscopica. Se presentala
experiencia de dos casos de sigmoidopexia percuténea asistida por colonoscopia en un hospital de tercer
nivel.

Resultados: Constan de dos casos. Una mujer de 86 afos con demencia vascular (GDS3-4), que presenta
episodios de vélvulo recurrente de sigma resueltos mediante devolvulacion endoscopica en los tltimos 4
anos. Reconsulta a urgencias por nuevo episodio de vélvulo tras 96 h de la tltima devolvul acién efectiva con
clinicaoclusivay radiografia de abdomen compatible con nuevo episodio de vélvulo de sigma. El segundo
caso es un hombre de 93 afios con antecedentes de enfermedad de parkinson (GDS 5), totalmente
dependiente para las actividades de la vida diaria con episodios de volvul os sigmoides de repeticion. Ingresa
de forma programada para la realizacion de sigmoidopexia percutédnea asistida por colonoscopia. Ambos
casos son dados de alta sin complicaciones directas posprocedimiento. Tres meses después de la
sigmoidopexia percutanea, no han presentado en ninguno de |os dos casos nuevos episodios de vélvulos de
sigma.

Conclusiones: Hay poca experiencia en laliteratura sobre la sigmoidopexia percutanea asistida por
endoscopiay actualmente las recomendaciones para su realizacion son basadas en estudios de poca calidad
de evidencia cientifica. Aunque nuestra experiencia con el procedimiento hasido positivay planteala
posibilidad de establ ecerse como tratamiento alternativo ala cirugia en aguell os pacientes con riesgos
quirdrgicos inasumibles, es necesario aumentar la evidencia cientifica disponible.
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