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Resumen

Introduccion: Los hospitales comarcales realizan una funcion fundamental atendiendo a poblacion lejanaa
las grandes ciudades of reciéndol es una atencion hospitalaria de calidad, no con menos limitaciones debido a
lafalta de recursos, debiendo mantener una comunicacion fluiday constante con los grandes centros para
patol ogia compleja. Sin embargo, la patologia quirdrgica urgente, independientemente de su complgjidad, no
es subsidiaria de planificacion y debe atenderse en el centro primario.

Objetivos: Analizar la patologia quirdrgica urgente en un hospital comarcal, La Linea de la Concepcién,
durante 2023.

Métodos: Andlisis descriptivo de todos |os pacientes intervenidos en 2023 en dicho centro por patologias
(apendicitis, hiliar, colon, delgado, hernias, proctologia, vascular, térax), analizando las diferentes
peculiaridades de cada subgrupo, infeccion sitio quirdrgico (1SQ), valoracion en otro centro, Clavien-Dindo
(CV), reintervenciones, exitus.

Resultados: Se han intervenido 226 pacientes, 84 pacientes de apendicitis (30%), 42 de patologiabiliar, 37
colon, 22 delgado, 16 proctologia, 20 patologia vascular y 8 pacientes patologiatorécica. Latasa global de
reintervencion es del 11%, evisceracion 1,8%, ileo paralitico 19%, 1SQ 15%, siendo superficial el 10%,; tasa
dereingreso del 6,2 y exitus 10%, cumpliendo los estandares de la AEC en reintervenciones, reingresos y
exitus. El 60% de |as apendicitis intervenidas son flemonosas, no presentando complicaciones tipo coleccion,
fuga o sangrado en el 89% de los casos, reinterviniéndose 5 pacientes, reingresando 3 y ninguin exitus. Sobre
patologia biliar, se intervinieron 25 col ecistitis gangrenosas (59%), 9 edematosas, 1 colangitis con
exploracion de laviabiliar. El 84% presentaban una colecistitis Tokio 1. 2 pacientes han presentado
colecciones durante su evolucion, 2 fugas tratadas de manera conservadoray unalesion de laviabiliar. El
abordaje principal fue laparoscopico, con unatasa de conversion del 8%, en gangrenosas, y 4 pacientes
abordaje abierto. Reintervenidos 3 pacientes, reingresados 5 y 2 exitus. Se han intervenido 37 pacientes de
patologia colénica, 16 por obstruccién (43%), 32 perforados (32%), 7 pacientes por dehiscencia. La mayoria
de las intervenciones han sido el Hartmann (35%), seguido de la hemicolectomia derecha (27%). Se planted
anastomosis primariaen e 27% de los casos, e 85% de |os casos fue un abordaje abierto, el 51% requirieron
cuidados intensivos. ElI 51% de | os pacientes no presentaron complicacion, con un CV mayor o igua alll B
10. Reingreso € 8% y exitus 8 pacientes. Analizando patologia del intestino delgado se han intervenido 22
pacientes, por hernias internas, isquemias mesentéricas. El abordaje principal fue abierto, 86%. Presentaron
un CV mayor oigual alll B 15, siendo las principales complicaciones infeccion y coleccion. Latasade
reintervenciones fue del 40%, |SQ 72%, reingresd un paciente. Se intervinieron 25 pacientes por hernia, 16
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de proctologia se realizaron dos toracotomias por sangrado derivadas al centro de referencia unavez
intervenidas.

Conclusiones: Los pacientes intervenidos en estos centros reciben una atencion quirdrgica actual y de
calidad, pudiendo intervenirse de manera efectivala mayoria de las patologias quirdrgicas. Se necesita una
comunicacion accesible y fluida con centros de mayor nivel para atender a patologia compleja.
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