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DEHISCENCIA DE SUTURA Y FUGA A
EL PERIOPER
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El cancer colorrectal representa
aproximadamente el 9.6% de todos los casos
de cancer. Existen diferentes guias para el
manejo perioperatorio de estos pacientes. La

guia ERAS recomienda la  minima
administracion de moérficos y el uso de AINES
como  terapia  coadyuvante en el
postoperatorio , mientras que la guia

PROSPECT no recomienda el uso de AINEs en
el tratamiento perioperatorio del cancer de
recto, después de realizar una revisiéon vy
observar una relacion entre el uso de AINES y
las posibles fugas anastomoticas.

Prevalencia complicaciones de interés

Dehiscencia de la Sinincidencias

anast om osis

« Con fuga anastomética

WAINES ™ NO AINES

Realizamos un estudio de serie de casos de los
pacientes intervenidos de cancer de recto en los
que se aplicd el protocolo de analgesia
perioperatoria establecido en nuestro hospital, en
el que se utilizaron AINEs entre otros farmacos
analgésicos, en el periodo comprendido desde el
2019 al 2023, y entre estos los que tuvieron
como complicaciones fugas de la anastomosis o
la dehiscencia anastomética.

Observamos que la prevalencia de estas
complicaciones, fuga anastomaética y dehiscencia
de sutura, en los pacientes intervenidos de cancer
de recto en los que se utilizaron AINES, no es
despreciable. Se deberia realizar un estudio mas
especifico para corroborar el efecto de utilizar
AINEs durante el perioperatorio de pacientes
intervenidos de cancer de recto y descartar
factores de confusiéon que pudieran interferir en
los resultados.
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