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RESUMEN

Se realiz6 un estudio descriptivo longitudinal donde se incluyeron todos los
pacientes sometidos a Colectomia amplia por megacolon en el Hospital Obrero
N°2 entre enero de 1994 y diciembre de2004. De 114 pacientes operados en el
periodo de estudio, se incluyeron a 71 pacientes que cumplieron los criterios de
inclusion(Pacientes sometidos a cirugia electiva, Pacientes ASA I, I, Pacientes
con Radiografias contrastadas prequirdrgicas de colon y de control a los 6 meses,
pacientes que fueron evaluados a través de un cuestionario a septiembre de 2005)

Se analizaron los pacientes, diagnosticados con radiografia de colon contrastada
mediante la revision de las historias clinicas de Ia misma forma se observo Ia

evolucion intrahospitalaria, y los controles posteriores hasta los seis meses

Se elaboro una encuesta telefonica para evaluacion de los pacientes y ver si se
presentaron residivas de Ia sintomatologia. El objetivo general fue conocer |a
evolucion de los pacientes sometidos a la técnica de I colectomia amplia por
megacolon, los objetivos especificos fueron: determinar el estado de Ia
enfermedad previa a la cirugia, identificar las complicaciones que se presentaron
en relacion a la técnica e identificar la recurrencia de los sintomas.

No hubo mortalidad en Ia serie de estudio relacionado a la técnica quirurgica, las
complicaciones atribuibles a la técnica quirargica fueron bajas. Existié un 9% de
complicaciones mediatas. Se reporta estrefiimiento en un 5,9% después del
procedimiento. La evaluacién radiografica no demostré recidivas.
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1. INTRODUCCION.

El megacolon es sin lugar a duda una de las patologias mas importantes que aqueja
a los pacientes subdesarrollados como el nuestro, un gran porcentaje de estos
producidos por la enfermedad de Chagas y otros de origen congénito constituyen
un frecuente motivo de consulta en los centros de salud, pudiendo ser simplemente
por estrefiimiento croénico, por complicaciones como ser fecaloma o vélvulo , el

tratamiento quirurgico es de elecciéon en estos casos.

Existen numerosas técnicas quirtrgicas descritas en el tratamiento de esta patologia
sin embargo se ha observado que las indicaciones no son precisas y que las

recidivas son altas.

Muchas veces la mala técnica, la infeccion de la herida quirirgica provocan grandes
sufrimientos en las pacientes, que en algunas ocasiones ameritara un mayor tiempo
de recuperacion, la necesidad de su reingreso al servicio de salud con una estancia

prolongada y el uso de antibiéticos sofisticados y de elevado costo.

1.1 Planteamiento del Problema y Justificacién.

En nuestro medio en el Hospital Obrero No 2 de la C.N.S. se ha desarrollado un
procedimiento denominado “ COLECTOMIA AMPLIA” en los ultimos 18 afios cuyo
resultados hasta el afio 1994 fueron publicados en la gaceta medica con buenos

resultados .

La importancia de este trabajo radica en que si se demuestra la efectividad de esta
nueva técnica se podria generalizar en todos los pacientes produciendo beneficios

a los pacientes y evitando las recidivas
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2 OBJETIVOS
2.1 Objetivo general

= Conocer la evolucion de los pacientes sometidos a la técnica de la
colectomia amplia por megacolon
2.2 Objetivos especificos:

= Determinar el estado de la enfermedad previa a la cirugia
» |dentificar las complicaciones que se presentaron en relacion a la técnica

= |dentificar la recurrencia de los sintomas
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