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Resumen

Objetivos: Analizar el impacto a largo plazo de la hipersudoracion compensadora sobre la
satisfaccion de los pacientes con la cirugia del simpatico toracico en el tratamiento de la
hiperhidrosis.

Meétodos: Revision bidireccional de 55 pacientes intervenidos consecutivamente de hiperhidrosis
entre enero de 2012 y diciembre de 2023. De los 55 pacientes, 39 (70,9%) eran mujeres y 16 (29,1%)
varones con edades comprendidas entre 16,99 y 47,16 anos (media 28,45, DE 8,2). La edad media de
las mujeres fue de 28,76 (DE 8,4) afios y la de los hombres 27,7 (DE 8,01) afios sin que la diferencia
resultase estadisticamente significativa (p = 0,663). Se realizé una encuesta telefonica a todos los
pacientes con el fin de poder evaluar los resultados a largo plazo. De los 55 pacientes iniciales se
consigui6 contactar con 43 (78,2%), otorgando su consentimiento informado para el tratamiento de
datos.

Resultados: 43 pacientes respondieron, 37 (86%) presentaron HC. El tiempo medio de seguimiento
fue de 19,70 (DE 38,70) meses. El lugar mas frecuente de HC fue la espalda en 27 (62,1%)
entrevistados, seguido por abdomen 9 (20,7%), pecho 8 (18,4%) y muslos 5 (11,5%) casos. No se
identificaron diferencias estadisticamente significativas en las variables analizadas en la tabla. No se
encontraron diferencias estadisticamente significativas en el grado de satisfaccion con los resultados
de la intervencion entre ambos grupos, obteniendo 9 (SD 1,22) puntos del grupo con
hipersudoracion y 9,33 (DE 0,82) del grupo sin HC (p = 0,52). Los 6 pacientes que no presentaron
HC, todos (100%) afirman que volverian a operarse frente a 35 (94,6%) de los 37 que si la
presentaron, si bien no result6 estadisticamente significativa (p = 1). En el analisis de Kaplan-Meier
se estimd una media de 24,24 (SE 7,18) meses libres de HC. Al estratificar por localizacion de
hiperhidrosis, se estimé una media de 13 (SE 5,96) meses para pacientes con localizacién palmar
frente a 60,31 (SE 20,04) meses para pacientes con otras localizaciones, estadisticamente
significativa (p = 0,029). Se desarroll6 una regresion de Cox para supervivencia libre de HC
empleando el método “intro” para incluir las variables sexo, complicaciones, edad, estancia
hospitalaria, antecedentes psiquiatricos y localizacién palmar. Solamente la localizacién palmar
mostré asociacion independiente con tiempo libre de evento y se mostré como robusto predictor
independiente para el desarrollo de HC EXP(B) 4,190 (IC95% 1,37-12,808) p = 0,012.
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Hipersudoracién No hipersudoraciéon p

Edad 27,94 (DE 6,91) 29,73 (DE 7,93) 0,57
Sexo Hombre 12 (92,3%) 1(7,7%) 065
Mujer 25 (83,3%) 5(16,7%) ’
Antecedentes si 5 (83,3%) 1 (16,7%)

psiquiatricos 1
No 32 (86,5%) 5(13,5%)

Estancia hospitalaria 1,51 (DE 2,38) 1,17 DE (0,41) 0,73
Complicaciones St 10 (90,9%) 1 (9,1%) 1
perioperatorias

Conclusiones: La HC es un efecto indeseable muy frecuente en la cirugia de la hiperhidrosis,
especialmente cuando la localizacion original de la hiperhidrosis es palmar. Sin embargo, no se ha
detectado un impacto significativo de este efecto secundario sobre el grado de satisfaccidn a largo
plazo con el procedimiento, lo cual nos lleva a poner en duda la utilidad de las técnicas quirargicas
de simpaticolisis reversible.
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