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Resumen

Objetivos: Debido al incremento de la esperanza de vida en nuestro pais, el numero de pacientes
ancianos que podrian beneficiarse de intervenciones mayores, como es la duodenopancreatectomia
cefdlica, también ha aumentado. Puesto que con la edad aumenta el riesgo quirtargico, surge la
necesidad de llevar a cabo estudios que permitan determinar si estos procedimientos pueden
desarrollarse de forma segura en pacientes de edad avanzada. El objetivo principal de nuestro
estudio es describir nuestra cohorte de pacientes octogenarios sometidos a una
duodenopancreatectomia cefdlica y determinar si asocia mayores tasas de morbimortalidad precoz
que en los pacientes menores de 80 anos.

Métodos: Estudio retrospectivo de cohortes compuesto por 63 pacientes seleccionados intervenidos
de duodenopancreatectomia cefdlica durante el periodo 2006-2020 en nuestro centro. Los pacientes
seleccionados se dividieron en dos grupos, seguin fueran mayores o menores de 80 afos, previo
estudio de homogeneidad en cuanto al resto de caracteristicas basales, para garantizar la
comparabilidad entre ambos grupos. Analizamos variables demograficas, relacionadas con la
comorbilidad y caracteristicas preoperatorias, de la intervencién quirurgica y del curso
posoperatorio, especialmente variables relacionadas con la morbimortalidad posquirtrgica.
Inicialmente llevamos a cabo un estudio descriptivo de nuestra cohorte de pacientes octogenarios y
posteriormente un estudio comparativo uni y multivariante entre ambos grupos de pacientes.

Resultados: Analizamos 20 pacientes octogenarios intervenidos de duodenopancreatectomia
cefdlica, presentando una edad media de 81,4 afios. Las tasas de complicaciones generales y
quirdrgicas fueron 30% y 45% respectivamente. Las tasas de complicacion especificas
correspondientes a hemorragia pospancreatectomia, fistula pancreatica y retraso del vaciamiento
gastrico fueron de 15%, 10% y 5% respectivamente. No tuvimos mortalidad precoz en nuestra serie.
En el andlisis univariante se encontraron diferencias estadisticamente significativas en la tasa de
complicaciones generales, siendo mayor en el grupo de pacientes octogenarios frente a los menores
de ochenta afios (65,1% vs. 30% p = 0,009), asi como en la tasa de transfusion intraoperatoria (0%
vs. 25% p = 0,001). Sin embargo, en el analisis multivariante no se encontraron diferencias
estadisticamente significativas entre ambos grupos en términos de morbimortalidad.
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Conclusiones: La duodenopancreatectomia cefalica puede ser considerada como un procedimiento
seguro en pacientes mayores de ochenta afnos seleccionados, con tasas de morbimortalidad similares
a las presentes en pacientes menores de ochenta afos.
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