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Resumen

Objetivos: Evaluar el seguimiento, tras la cirugía y alta hospitalaria, de pacientes con apendicitis aguda y
describir la relación entre el ámbito de la valoración clínica y cuidados de la herida quirúrgica y la incidencia
de infección de la misma.

Metodología: Estudio de cohortes prospectivo en el ámbito de un área de salud. Se incluyeron los pacientes
con apendicitis aguda diagnosticados de 2007 a 2016. Los pacientes se siguieron desde el inicio agudo de la
clínica hasta 30 días después de la intervención quirúrgica, periodo de incubación máximo de infección
quirúrgica en cirugía limpia. Se hizo un muestreo por inclusión consecutiva. Se hizo una estimación de
tamaño muestral según un nivel de confianza del 95%, potencia del 80%, diferencia del riesgo esperada de
infección entre pacientes curados en el hospital y en atención primaria del 4% y pérdidas del 1%. Se
estimaron necesarios 1025 pacientes. Se estudió la incidencia de infección de herida quirúrgica y el RR de
infección entre ser curado en el hospital o el centro de salud con un modelo de regresión logística.

Resultados: Se estudiaron 1.184 pacientes, 522 mujeres (44,1%) y 662 hombres (55,9%). Consultaron en
atención primaria 655 pacientes (55,3%). La edad media fue de 33 años (DE = 21): 30,1 años en hombres y
35,9 en mujeres. Tras el alta, fueron revisados en el hospital 832 pacientes (70,3%) y 352 (29,7%) en
atención primaria. La incidencia global de infección de herida quirúrgica fue del 4,3% (5,9% en el hospital y
2,3% en atención primaria) con diferencias según el nivel de realización de la cura y la infección (RRajustado
= 2,4; IC95% = 1,2-5,4).

Conclusiones: Las apendicitis agudas fueron más incidentes en hombres y se dieron en mujeres de más edad
que los hombres. Hubo relación entre la realización de la cura en hospital o atención primaria y la incidencia
de infección. Los pacientes atendidos en el centro de salud presentaron menor incidencia de infección de
herida quirúrgica.
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