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Resumen

Objetivos: Evaluar los resultados de morbilidad-mortalidad y supervivencia tras la colocacion de
una endoprotesis cdlica en pacientes paliativos tras oclusion de colon distal.

Métodos: Estudio descriptivo de pacientes considerados como paliativos que presentaron una
oclusion cdlica distal a los que se les colocd una prétesis endoluminal para resolver el cuadro
oclusivo, en un hospital de tercer nivel. Periodo de estudio: 2005-2019. Paciente paliativo: neoplasia
de colon estadio IV irresecable (CC IV), neoplasia de colon con comorbilidades y alteraciéon del
performance estatus (CC PS), compresion extrinseca por implante tumoral (OC CE). Variables:
complicaciones posprodtesis, Charlson, tratamiento con quimioterapia, cirugia, supervivencia global.
Para el analisis, los pacientes fueron divididos en tres grupos. I: CC IV, II: CC PS y III: OC CE.

Resultados: Presentaron oclusion cdlica distal 136 pacientes. El 58,8% fueron hombres y el 41,2%
mujeres. La edad media de colocacion de la proétesis fue de 70,1 afnos (+ 14,058). El grupo I fue de
110 pacientes (80,9%), 16 (11,8%) en el grupo Iy 9 (7,3%) en el grupo III. El indice de Charlson fue
de 6,6 en el grupo I, 7 en el grupo Il y de 6,4 en el grupo III. La oclusion se resolvio en el 90,9% de
los pacientes del grupo I, en el 93,7% del grupo Il y en el 77,8% del grupo IIl. Las complicaciones
postratamiento fueron: oclusion tardia en el 7,2% de los pacientes del grupo I, 6,2% en el grupo II 'y
del 10% en el grupo III; perforacién en el 4,1% en el grupo I, 10% en el grupo 11y 10% en el grupo
I1I; migracion en el 4,5% en el grupo I y 10% en el grupo III; hemorragia en el 2,72% solo en
pacientes del grupo I. El 75% de los pacientes con metdastasis irresecables pudieron realizar
tratamiento con quimioterapia. La supervivencia media estimada fue de 15,4 meses (IC95%
10,948-19,804). Por grupos fue de 17 meses (2,7; IC95% 11,6-22,3) en el grupo I, 7,1 meses (2,1;
IC95% 2,8-11,3) en el grupo 11y de 13,3 (4,9; IC95% 3,7-22,9) en el grupo III.

Conclusiones: Segun los resultados de este estudio, la mayoria de los pacientes pudieron realizar
tratamiento con quimioterapia una vez resuelta la oclusion de colon. En la mayoria de los pacientes
considerados como paliativos por sus comorbilidades se resolvié la oclusién con la colocacién de una
endoprotesis con una baja morbimortalidad.
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