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Resumen

Objetivos: Revisar los resultados obtenidos tras la aplicacion de un sistema Fast-Track (FT) en el
postoperatorio de la cirugia de colon.

Métodos: Estudio de cohortes prospectivo con grupo control de cohortes retrospectivo. Se
comparan dos grupos de pacientes intervenidos de cirugia de colon programada, un grupo de
pacientes sometido al sistema FT durante el afio 2014 y otro grupo de pacientes con las mismas
caracteristicas intervenido durante el afio 2012 sin FT.

Resultados: Durante el ano 2012 se intervinieron 97 pacientes con un ASA inferior a IV. 51
hombres (52,5%) y 46 mujeres (47,4%). Edad media: 66,8 afios (43-88 anos). Estancia hospitalaria
media: 7,6 dias (DE 5,34). 24 pacientes (21,6%) presentaron infecciéon del espacio quirdrgico
(absceso intraabdominal, infeccidn/celulitis de la herida, fallo de sutura, fistula biliar/intestinal). 17
pacientes (15,3%) presentaron efectos adversos médicos y 23 pacientes (20,7%) presentaron efectos
adversos quirurgicos. Durante el aflo 2014 se intervinieron 113 pacientes. 50 hombres (57,5%) y 37
mujeres (42,5%). Se aplico el sistema FT a 87 pacientes (77,0%). Edad media: 69,0 afios (30-89
anos). Estancia hospitalaria media: 7,1 dias (DE 5,55). Completaron el sistema FT 66 pacientes
(75,9%). 9 pacientes (8,7%) presentaron infeccion del espacio quirdirgico. 7 pacientes (6,8%)
presentaron efectos adversos médicos y 19 pacientes (18,4%) presentaron efectos adversos
quirargicos.

Conclusiones: La aplicacion de un sistema FT en nuestro servicio ha demostrado una gran
efectividad para: reducir los efectos adversos que sufren nuestros pacientes; disminuir la estancia
hospitalaria media y promover una recuperacion temprana postoperatoria. Presenta la ventaja de
poder ser aplicado por equipos de enfermeria sin experiencia previa en el manejo de este tipo de
pacientes. Con nuestro estudio podemos confirmar los buenos resultados que ofrece la aplicacién de
estos principios.
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