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Resumen
Objetivo:  Describir  las  características  de  los  pacientes  con  cáncer  vesical  musculoinvasivo,
sometidos  a  cistectomía  radical  con  linfadenectomía  en  una  institución  de  alta  complejidad.
Materiales  y  métodos:  Se  realizó  un  estudio  retrospectivo,  descriptivo  de  corte  transversal.
Se buscaron  las  historias  clínicas  de  pacientes  que  consultaron  por  cáncer  vesical  que  fueron
sometidos  a  cistectomía  radical  entre  el  1  de  enero  de  2004  y  el  31  de  diciembre  de  2013.  Se
describieron  las  características  demográficas  de  los  pacientes,  así  como  sus  factores  de  riesgo,
comorbilidades  y  estado  funcional.  También  se  describieron  las  complicaciones  y  mortalidad
perioperatoria  dentro  de  los  primeros  90  días  posquirúrgicos.  Las  complicaciones  periopera-
torias se  reportaron  de  acuerdo  al  sistema  de  Clavien-Dindo.  Se  realizó  un  análisis  univariado
descriptivo  con  el  programa  STATA  v.  13.
Resultados:  Se  identificaron  28  casos  de  cáncer  vesical  que  fueron  sometidos  a  cistectomía
radical. La  mediana  de  edad  fue  64  años.  Veinticuatro  pacientes  (85,7%)  tuvieron  antecedente
de tabaquismo.  Diecinueve  pacientes  (67,8%)  presentaron  hidronefrosis,  16  pacientes  (57,1%)
se presentaron  con  valores  de  creatinina  menor  a  1,4  mg/dl  y  12  (42,8%)  con  valores  mayores  a
1,4 mg/dl.  Veintisiete  pacientes  (96,4%)  con  cáncer  vesical  de  tipo  urotelial  y  un  paciente  (3,5%)
con tipo  escamocelular.  Se  reportaron  complicaciones  en  12  pacientes  (43%).  Se  encontró  una
mortalidad  del  3,57%  a  los  90  días  posquirúrgicos  desencadenada  por  sepsis  de  origen  abdominal.
Conclusión:  La  cistectomía  radical  tiene  una  alta  incidencia  de  complicaciones  dada  la  magnitud
de la  intervención  realizada.  Cuenta  con  una  baja  mortalidad  a  90  días,  pudiéndose  relacionar
con la  presencia  de  comorbilidades.
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Peri-operative  mortality  in  patients  subjected  to  radical  cystectomy  in  a  university
hospital

Abstract
Objective:  To  describe  the  characteristics  of  patients  with  muscle  invasive  bladder  cancer  who
underwent  radical  cystectomy  with  lymphadenectomy.
Materials  and  methods:  A  descriptive  study  was  conducted  based  on  a  manual  search  of  medi-
cal records  of  patients  who  underwent  radical  cystectomy  from  January  1,  2004  to  December
31, 2013.  A  description  is  presented  of  the  socio-demographic  characteristics,  risk  factors,
comorbidities,  and  performance  status.  The  peri-operative  complications  and  mortality  at
90 days  post-surgery  are  also  described.  All  peri-operative  complications  were  reported
according  to  the  Clavien---Dindo  system.  A  descriptive  analysis  was  performed  using  STATA  13.
Results: A  total  of  28  cases  were  identified.  The  median  of  age  of  the  patients  was  64  years.  A
history of  smoking  was  observed  in  24  (85.7%)  patients.  Nineteen  (67.8%)  patients  had  hydro-
nephrosis,  16  patients  (57.1%)  had  a  serum  creatinine  less  than  1.4  mg/dL,  and  was  greater  than
1.4 mg/dL  in  12  (42.8%)  patients.  There  were  27  (96.4%)  patients  with  transitional  cell  carci-
noma, and  one  (3.5%)  case  of  squamous  cell  carcinoma.  Complications  occurred  in  12  cases
(43%). Mortality  was  3.57%  at  90  days  post-surgery.
Conclusions:  Radical  cystectomy  has  a  high  incidence  of  complications  due  to  the  magnitude
of the  surgical  intervention.  Otherwise,  it  has  a  low  90-day  mortality  related  to  the  presence
of multiple  comorbidities.
© 2016  Sociedad  Colombiana  de  Uroloǵıa.  Published  by  Elsevier  España,  S.L.U.  All  rights  reser-
ved.

Introducción

El  cáncer  de  vejiga  es  el  noveno  cáncer  más  diagnosticado
en  el  mundo  con  alrededor  de  72.570  casos  nuevos  diag-
nosticados  al  2013  de  los  cuales  54.610  se  diagnosticaron
en  hombres  y  17.960  en  mujeres1,2.  Debido  a  que  el  cáncer
urotelial  es  un  cáncer  relacionado  con  factores  medioam-
bientales  y  con  la  edad,  las  tasas  de  prevalencia  e  incidencia
incrementan  con  la  edad  (pico  máximo  en  la  octava  década
de  la  vida)  y  con  la  exposición  a  toxinas  ambientales  y
hábitos3.

Al momento  del  diagnóstico  un  70%  de  los  cánceres
son  diagnosticados  como  no  musculoinvasivos  y  un  30%  son
considerados  como  musculoinvasivos  de  los  cuales  un  43%
progresaron  a  partir  de  uno  no  musculoinvasivo1.

La  cistectomía  radical  más  linfadenectomía  pélvica  es
considerada  el  tratamiento  estándar  para  el  control  de  la
enfermedad  en  pacientes  con  cáncer  de  vejiga  musculoin-
vasivo,  sin  embargo  es  uno  de  los  procedimientos  quirúrgicos
urológicos  con  elevada  morbimortalidad  perioperatoria  y
pese  a  ello  no  existe  en  la  literatura  una  forma  estandarizada
para  reportar  todos  los  eventos  relativos  a  su  realización4.
Muchos  estudios  han  evaluado  factores  predictores  de  mor-
talidad  después  de  una  cistectomía  radical  en  los  que  se
incluyen  diversos  índices  de  comorbilidades  (p.  ej.,  Charlson
comorbidity  index,  American  Society  of  Anesthesiologists
[ASA]  score,  etc.)  sin  embargo  ninguno  de  ellos  llega  a  ser
completamente  reproducible  en  todas  las  condiciones  pato-
lógicas  de  los  pacientes5.

En  nuestro  medio  no  contamos  con  estudios  que  deter-
minen  la  incidencia  o  describan  los  factores  relacionados
con  esta  intervención  y  en  la  literatura  mundial  los  datos

son  heterogéneos,  por  tanto  se  decidió  realizar  el  presente
trabajo  con  el  objetivo  de  describir  las  características  socio-
demográficas  y  perioperatorias  de  los  pacientes  con  cáncer
vesical  músculoinvasivo,  sometidos  a  cistectomía  radical  con
linfadenectomía  en  una  institución  de  alta  complejidad.

Materiales y métodos

Se  realizó  un  estudio  descriptivo  de  corte  transversal.  Se
buscaron  las  historias  clínicas  de  aquellos  pacientes  que  con-
sultaron  por  cáncer  vesical  y  fueron  sometidos  a  cistectomía
radical  entre  el  1  de  enero  de  2004  y  el  31  de  diciembre  de
2013.

Se  incluyeron  hombres  y  mujeres  mayores  de  15  años  con
diagnóstico  de  cáncer  vesical,  llevados  a  cistectomía  radical
como  forma  principal  de  manejo  en  el  Hospital  Universita-
rio  del  Valle.  Se  excluyeron  menores  de  15  años,  pacientes
con  información  incompleta  en  las  historias  clínicas,  muje-
res  embarazadas  caos  con  intervención  quirúrgica  realizada
en  otro  centro.

Se  describieron  variables  como:  edad,  raza,  genero,
antecedentes  de  tabaquismo  o  exposición  a  otros  agen-
tes  potencialmente  relacionables,  antecedentes  patológicos
previos  tales  como  hipertensión  arterial,  diabetes  mellitus,
enfermedad  cardiovascular  entre  otros.  También  antece-
dente  de  uso  de  sonda  uretral,  antecedentes  de  infecciones
urinarias,  radioterapia  pélvica,  presencia  de  cáncer  meta-
crónico  o  sincrónico  del  tracto  urinario,  índice  de  masa
corporal,  valores  de  creatinina  prequirúrgicos,  antece-
dentes  de  cirugía  abdominal,  presencia  o  ausencia  de
hidronefrosis,  manifestaciones  clínicas  relacionadas  con  la
presencia  de  cáncer  vesical,  índice  de  Karnofsky  (IK),
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