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Resumen

Objetivos: Las complicaciones posoperatorias (CP) se han asociado a resultados oncoldgicos
desfavorables en diferentes tipos de cancer, como es el cancer colorrectal, cancer de mama o
pulmonar. A pesar de la reduccion de las tasas de mortalidad, la morbilidad tras cirugia del
adenocarcinoma pancreatico (ACP) sigue siendo alta. El impacto que tienen las CP tras cirugia con
intencion curativa en este tipo de cancer sobre los resultados oncoldgicos a largo plazo no estd bien
establecido. El objetivo de esta revision sistematica y metaanalisis es evaluar el efecto de las CP en
la supervivencia global (SG) y supervivencia libre de enfermedad (SLE) tras cirugia por ACP.

Métodos: Se ha efectuado una busqueda sistemaética en las bases de datos PubMed y Web of
Science de todos aquellos estudios publicados entre enero de 2000 y diciembre de 2020 que
analizasen la asociacidn entre las complicaciones tras cirugia del ACDP y la SG/SLE. Se llevé a cabo
un metaanalisis utilizando el modelo de efectos aleatorios para la estimacion del efecto combinado
de las CP sobre la SG y la SLE mediante hazard-ratio (HR) con intervalos de confianza (IC) del 95%.
Se realiz6 un andlisis de subgrupos para explorar el efecto de la reseccién vascular, la reseccion
R1-2, el estadio ganglionar y el uso de terapia adyuvante en la relacion entre las CP y los resultados
oncoldgicos.

Resultados: De .3993 articulos revisados, 38 estudios que incluyen 16.349 pacientes, cumplieron
los requisitos para ser incluidos en el metaanadlisis. Los pacientes que presentaron CP tuvieron una
SG significativamente menor en comparacién con los pacientes sin CP (HR 1,42, IC95% 1,31-1,55).
De la misma manera, los pacientes con CP tuvieron peores resultados en cuanto a SLE en
comparacion con el grupo sin CP (HR 1,25, IC95% 1,02-1,54). Estos resultados se confirmaron en
todos los subgrupos salvo para la SLE en el caso de la reseccion vascular debido posiblemente a un
error tipo 2.
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Conclusiones: Nuestros resultados demuestran el impacto negativo de las CP sobre la
supervivencia global y la supervivencia libre de enfermedad en pacientes sometidos a reseccion
curativa del ACP. La influencia negativa de las CP sobre los resultados oncoldgicos fue
independiente de la reseccidn vascular, el estadio ganglionar, los margenes de reseccion quirdrgica
y el uso de tratamiento adyuvante.
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