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Resumen

Objetivos. Conocer las principal es caracteristicas de |os casos de pancreatitis diagnosticados en nuestro
hospital.

Métodos: Se realiza un estudio retrospectivo, observacional, descriptivo de todos |os pacientes admitidos en
nuestro hospital desde enero de 2011 a diciembre de 2014.

Resultados: Durante este periodo fueron diagnosti cados 493 casos de pancredtitis (52,5% mujeres) con una
media de edad de 61 afios. La estancia media hospitalaria fue de 9 dias. El 83% fueron agudas, €l 11%
recurrentesy el 6% cronicas. 283 (57%) ingresaron en Medicina Interna, 201 (41%) en Cirugia General y 7
(1,5%) enlaUCI. La causa mas frecuente fue litiasica (47%), seguida por laidiopética (25,5%), endlica
(11%) y posprocedimiento (2,5%). El dolor abdominal fue el sintoma més frecuente (98%) y después |os
vomitos (41%). Entre los signos el 18% presentaron derrame pleural, €l 11% ictericiay fiebrey el 5%
defensa. El valor medio de amilasafue de 1.194 y el de lipasa 6.034. La ecografia se realizd en el 57% de los
pacientes, el TAC en €l 62% y laRM en el 28%. Entre las complicaciones el 8,7% presentaron necrosis, €l
fracaso renal ocurri6 en 77 pacientes (15%) y de ellos el 28% presentaron fracaso multiorganico (4,5% del
total). Més del 60% presentaron Ranson al ingreso y alas 48 horas entre 0-2. El 5,1% de |os pacientes
necesitaron traslado a UCI. El tratamiento antimicrobiano fue pautado en el 161 pacientes (33%).

Discusion: En este estudio observamos un nimero de casos anual similares a nuestro entorno. En cuanto ala
etiologia el porcentaje de pancreatitis al cohdlicafue bajo, siendo alto el de pancreatitis idiopética. El dolor
abdominal, uno de los criterios diagndsticos de |a pancreatitis, estuvo presente en el 98% de |os pacientes
También constatamos que el porcentaje de pacientes al que se realizo ecografia para determinar la etiologia
fue bgjo, hecho que podriatener relacion con € alto nimero de pancreatitis indeterminada/idiopética.
Destacamos |a baja frecuencia de pancreatitis grave, solo € 4,5% presentaron fracaso orgénico persistente, y
la baja necesidad de ingreso en UCI. Ademas cabe sefialar €l alto nimero de tratamiento antimicrobiano
pautado, sobre todo teniendo en cuenta el bajo porcentaje de necrosis.

Conclusiones: La etiologia alcohdlica fue poco frecuente. Larealizacion de ecografia abdominal fue bajalo
gue podriajustificar € ato porcentaje de etiologia indeterminadalidiopatica. Alto porcentaje de tratamiento
antimicrobiano parala baja frecuencia de necrosis.
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