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Simposio: pancreatitis aguda

Presentacion

Symposium: Acute Pancreatitis
Presentation

Dr. Luis Eduardo Cardenas Lailson. Editor Huésped

La pancreatitis aguda constituye una causa conside-
rable de morbilidad y mortalidad. En los Estados Uni-
dos de América se registran aproximadamente
250,000 casos de pancreatitis aguda cada afio, los
cuales resultan en mas de 4,000 muertes.! En Méxi-
co, de acuerdo a datos del Instituto Nacional de Esta-
distica (INEGI)?2en 1999 la pancreatitis aguda fue la
causa numero 20 de mortalidad y responsable de 0.5%
de las defunciones en el pais. Ademas, se ha obser-
vado que su incidencia se ha incrementado por un
factor de 10 en los ultimos afios,*® afectando a mas
de 38 personas por 100,000 habitantes cada afio.®

La presentacion clinica de la pancreatitis consti-
tuye un espectro en el que por un lado esta la infla-
macion leve del pancreas sin manifestaciones sis-
témicas y en el otro extremo la necrosis pancreati-
ca complicada con falla orgéanica y en ocasiones con
la muerte del paciente. La mayor parte de la investi-
gacién en pancreatitis aguda que se ha realizado
en los Gltimos afios ha estado dirigida a la necrosis
pancreética, ya que este grupo de pacientes es el
gue tiene las mayores frecuencias de morbilidad y
mortalidad.

Los estudios dirigidos a tener un mejor entendi-
miento de la fisiopatologia de la pancreatitis aguda
han permitido investigar nuevas opciones terapéuti-
cas para esta enfermedad, cuyo tratamiento actual
se basa fundamentalmente en medidas de apoyo. Por
esta razon, en este simposio de pancreatitis aguda
se revisan los aspectos mas recientes sobre los me-
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canismos fisiopatologicos, del papel que juega el uso
de la endoscopia en estos pacientes. Ademas, se
presentan siete trabajos originales que incluyen los
resultados de un manejo protocolizado de la pancrea-
titis aguda y especialmente de la necrosis pancreati-
ca, una evaluacion de la utilidad de los sistemas pro-
nostico de Ranson y APACHE Il en nuestra pobla-
cion, las caracteristicas de la pancreatitis que se pre-
senta durante el embarazo y el puerperio, la relacion
entre las férmulas habitualmente utilizadas para cal-
cular los requerimientos caléricos y la calorimetria
indirecta, asi como la eficacia de medidas terapéuti-
cas como el apoyo nutricional enteral, el octredtide y
la esfinterotomia endoscépica. Finalmente, también
se hace la presentacidn clinica de una asociacion
poco frecuente de un caso de pancreatitis aguda
asociado a hepatitis viral A.

Cada vez es mas claro que el tratamiento ade-
cuado de la pancreatitis aguda requiere de la inter-
vencion de un equipo multidisciplinario formado por
cirujanos, urgenciologos, intensivistas, gastroentero-
logos y radidlogos-intervencionistas. El cirujano ge-
neral tiene un papel central en la formacidn de estos
equipos de trabajo, por lo que es indispensable que
conozca el estado del arte en el manejo de la pan-
creatitis aguda.

94

Referencias

1. Steinberg W, Tenner S. Acute pancreatitis. N Engl J Med 1994;
330: 1198-210.

2. Direccién General de Estadistica e Informatica, Secretaria de
Salud. Estadistica de egresos hospitalarios de la Secretaria
de Salud, 1999. Salud Publica Méx 2000; 42: 456-7.

3. Detailed diagnoses and procedures, National Hospital Dischar-
ge Survery, 1987. Vital Health Stat 13. 1989; (100): 1-304.

4. National Center for Health Statistics. Vital Statistics of the
United States, 1984 Volume Il. Mortality. Part A 1987. 615
pp. (PHS) 87-1122. In: National Center for Health Statistics.
Vital Statistics of the United States 1963-84. Available from.
http://www.cdc.gov/nehs/products/pubs/pubd/vsus/1963.htm.

5. Cavgallini G, Riela A, Broceo G. Epidemiology of acute pan-
creatitis. In: Beger HG, Bichler M, eds. Acute pancreatitis: re-
search and clinical management. Berlin, Germany: Springer-
Verlag, 1987: 25-31.

6. Thomson SR, Hendry WS, Mc Farlane GA, Davidson Al. Epi-
demiology and outcome of acute pancreatitis. Br J Surg 1987;
74: 398-401.

7. Bourke JB. Variation in annual incidence of primary acute pan-
creatitis in Nottingham, 1969-74 Lancet 1975; 2: 967-9.

8. Wilson C, Imrie CW. Changing patterns of incidence and morta-
lity from acute pancreatitis in Scotland, 1961-1985. Br J Surg
1990; 77: 731-4.

9. Corfield AP, Cooper MJ, Williamson RCN. Acute pancreatitis:
a lethal disease of increasing incidence. Gut 1985; 26: 724-9.

Cirujano General



