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Resumen

Objetivos: El vélvulo de colon se define como la torsién de un segmento coldnico que provoca un
cuadro clinico de obstruccién intestinal. Su localizacién méas frecuente es sigma. La incidencia en la
poblacion general no esta bien establecida, si bien es cierto que es menos frecuente en nuestro
medio que en otros paises. El objetivo de nuestro estudio es analizar los casos de volvulo de colon de
nuestro centro y cual debe ser su manejo terapéutico.

Métodos: Estudio retrospectivo y descriptivo de los casos de vélvulo de colon en el Hospital Lucus
Augusti entre el afio 2001 y 2010. Se describen 42 casos con 78 episodios de volvulacion. Las
variables estudiadas fueron edad, sexo, localizacion, factores de riesgo, anamnesis, pruebas
diagnosticas, tratamiento, morbilidad y mortalidad. Para el procesamiento de datos se usé SPSS
version 15.00.

Resultados y conclusiones: Se diagnosticaron 42 pacientes de vélvulo de colon, 62% hombres y
38% mujeres. Edad media 74 = 15 anos. E1 83% (35) se localizaron en sigma, 15% (6) en ciego y 2%
(1) en angulo esplénico. El1 67% de los pacientes sufrié un unico episodio, un 33% con mas de 1
episodio (hasta 8) De las pruebas diagndsticas se realiz6 radiografia de abdomen en todos los casos,
presentando imagen de vdlvulo en 34 casos (80,95%). En 13 (30,95%) casos se realizaron otras
pruebas complementarias. Para el tratamiento: en el 12% se emple6 sélo sonda rectal dado el mal
estado general y en el 62% desvolvulacion endoscopica. Se intervinieron un 45% (19 casos): de
forma urgente el 83% de los de ciego y el 37% de los de sigma. Del total de vélvulos de sigma
intervenidos: el 63% (12) se operaron de forma urgente, tres tras desvolvulacion endoscopica fallida
y en el 37% (7 casos) se realizo cirugia electiva. Las recidivas tras el primer episodio: tras el
tratamiento quirdrgico no hubo recidivas y tras el tratamiento endoscépico un 52%. La morbilidad
fue del 48% (20 pacientes): tras desvolvulacién endoscdpica 58%, tras cirugia urgente: 58% y tras
cirugia electiva 25% y mortalidad asociada del 31%(13 pacientes): 23% tras colocacion sonda rectal,
46% tras desvolvulacion endoscépica y 31% tras intervencion quirdrgica. En todos los casos se
trataba de ancianos pluripatologicos. Tras tratamiento quirdrgico diferido no hubo morbimortalidad
asociada. Los vélvulos de colon son una patologia poco frecuente en nuestro medio pero grave y con
elevada morbimortalidad ya que afecta a pacientes afiosos pluripatoldgicos. Tienen un elevado
indice de recidiva aumentando el riesgo de complicaciones. Los objetivos principales del tratamiento
seran: solucionar el cuadro oclusivo y prevenir la recurrencia del volvulo. El tratamiento de urgencia
del vélvulo de sigma en pacientes sin datos sugestivos de complicaciones sera la desvolvulacion
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endoscdpica, en los otros casos el tratamiento quirdrgico individualizado. El tratamiento diferido en
pacientes sin contraindicaciones por su patologia de base sera la sigmoidectomia y en caso contrario
seguimiento. En el vélvulo de ciego si el paciente no presenta contraindicacion sera de eleccion
hemicolectomia derecha y si alto riesgo quirtrgico, cecostomia.
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