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Resumen

Introduccion: En los paises occidentales, el descenso de la natalidad y el aumento de la esperanza
de vida, esta dando lugar a un incremento progresivo del envejecimiento de la poblacién. El objetivo
de este estudio fue determinar si las transfusiones sanguineas perioperatorias podrian estar
relacionadas con la mortalidad en una serie no seleccionada de pacientes octogenarios sometidos a
cirugia.

Métodos: Es un estudio descriptivo transversal, se realizoé en una poblacion de 413 pacientes
consecutivos que presentaban mas de 80 anos de edad, tratados quirurgicamente y divididos en dos
grupos: pacientes transfundidos y no transfundidos. Se registraron las siguientes variables:
caracteristicas sociodemograficas, diagndsticos principales, procedimiento quirargico y sus
caracteristicas, la puntuacién ASA, el indice de Comorbilidad de Charlson (CCI), el indice NNIS
(National Nosocomial Infection Surveilllance), la necesidad de transfusion, la clasificacion Clavien-
Dindo de complicaciones quirurgicas, y la mortalidad operatoria.

Resultados: La edad media de los pacientes fue de 84,5 anos (DE 3,6). Los pacientes transfundidos
fueron un 25,2% y los pacientes no transfundidos tenian similares caracteristicas a excepcion de la
neoplasia (p < 0,001), NNIS (p = 0,008), la mortalidad operatoria (p = 0,004) y las complicaciones
segun la puntuacion Clavien-Dindo (p < 0,001). La mortalidad operatoria fue del 20,1% (83
pacientes). Las variables predictivas asociadas con la mortalidad operatoria fueron el ASA (p <
0,001), la cirugia de emergencia (p < 0,001), y la transfusion de sangre (p = 0,004). Después de
analizar las variables edad, ASA, NNIS, cirugia de emergencia y la neoplasia, el analisis
multivariante mostré que la transfusion perioperatoria en pacientes octogenarios continuaba
asociandose de forma estadisticamente significativa con la mortalidad operatoria (p = 0,019; OR:
1,97; 1C95%: 1,12-3,47).

Conclusiones: La transfusion perioperatoria es un predictor independiente de mortalidad
postoperatoria en pacientes quirdrgicos octogenarios.
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