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RESUMEN
Los objetivos de este trabajo son:

+ Determinar en que sexo se presenta con mayor frecuencia la pancreatitis aguda.

« Evaluar la edad de presentacién mas frecuente.

+«+ Conocer las etiologias predominantes.

Se analizaron el 100% de las Historias clinicas de los pacientes con diagnéstico de Pancreatitis
aguda confirmado por clinica, laboratorio y ecografia, en un periodo comprendido desde el 26 de

mayo de 1999 hasta el 8 de agosto de 2004.

Se trabajo con un total de 37 historias clinicas incluyendo ambos sexos de un rango etario de 17 a
82 afios de los cuales se tomd la siguiente informacion: sexo, edad, etiologia, motivo de consulta, es-
tudios diagndsticos, anatomia patoldgica, tratamiento y evolucion.

El material fue extraido de los servicios de Cirugia y Unidad de terapia intensiva del Hospital “Jo-

sé Ramon Vidal” de la ciudad de Corrientes.

Del 100 % de los pacientes, se encontré que un 62,16% eran hombres y un 37,84% mujeres.
Del total de los pacientes la mayoria de los casos se encontraron en la sexta década de la vida

(24,32%).

La etiologia fue de origen biliar en un 75,67%, la alcohdlica en 8,1% y de causa indeterminada

16,21%.

A partir de la discusioén del trabajo se sacaron las siguientes conclusiones:
El grupo etario mas propenso a padecer pancreatitis aguda es el sexo masculino.
La mayoria de los casos se registraron entre los 30 y 70 afios con un notable predominio en la

década del 60.

La etiologia mas frecuente fue de origen biliar seguida por la alcohdlica.
Palabras claves: Pancreatitis aguda, edad, sexo, etiologia.

INTRODUCCION

La pancreatitis aguda (PA) es una respues-
ta inflamatoria inespecifica del pancreas a in-
jurias muy diversas. Segun la gravedad del
ataque, el pancreas cura ad integrum o con
secuelas, y es excepcional que la inflamacién
aguda se transforme en crénica (pancreatitis
cronica)

La incidencia muestra amplias variaciones
de unos paises a otros e incluso dentro de un
mismo pais segun el area considerada.” La di-
ferente prevalencia de las principales causas
de PA explicaria la gran variacion constatada
en la distribucién por sexos’, cuya relacién
hombres /mujeres oscila entre 1:0,6 ®en fun-
cién de las series consideradas segun sea el
alcoholismo o la litiasis biliar la etiologia mas
frecuente *

Mayor uniformidad existe en la edad de
presentacion cuya media se sitUa alrededor de
los 60 afios encontrandose la mayoria de los
casos entre los 30 y 70 afios *°

MATERIALES Y METODOS

Con la finalidad de realizar un andlisis re-
trospectivo se buscaron en los servicios de Ci-
rugia y Unidad de Terapia Intensiva del Hospi-
tal José Ramoén Vidal los pacientes con dia-
gnéstico de pancreatitis aguda confirmado por
clinica, laboratorio y ecografia, en un periodo

comprendido entre el 26 de mayo de 1999
hasta el 8 de agosto de 2004 obteniéndose un
total de 37 pacientes, posteriormente, se con-
currié al Archivo del mismo Hospital para soli-
citar las Historias clinicas y registrar los si-
guientes datos: edad, sexo, etiologia, motivo
de consulta, estudios diagnosticos y trata-
miento que fueron recolectados en fichas indi-
viduales durante los meses de junio a octubre
del 2004.

RESULTADOS

Se estudiaron un total de 37 pacientes.
Hubo en la serie un neto predominio del sexo
masculino, 23 observaciones (62,16%). La
edad encuadr6 en un rango de 17 a 82 afios.

La mayor incidencia correspondié a la sex-
ta década de la vida (24,32 %).

La etiologia fue de origen biliar en 28 pa-
cientes (75,67%), alcohdlica en 3 (8,1%) y de
causa indeterminada en 6 (16,21%).

Los signos y sintomas comunes que moti-
varon la consulta se reflejaron de la siguiente
manera: 24 pacientes (64,86%) dolor abdomi-
nal difuso, 9 pacientes (24,32%) epigastralgia,
3 pacientes (8,1 %) dolor en fosa iliaca dere-
cha, 4 pacientes (2,7%) vémitos.

Los estudios diagndsticos realizados fue-
ron: Laboratorio: hemograma, glucemia, ure-
mia, creatininemia, orina completa y amilase-
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mia en los 37 pacientes (100%), ECO abdo-
minal en 37 pacientes (100%),RX de torax en
9 pacientes (24,32%), RX abdomen en 7 pa-
cientes (18,91%), RX torax y abdomen en 9
pacientes (24,32%), TAC en 4 pacientes
(10,81%) y ECG en 12 pacientes (32,43%).

De los 37 pacientes a 25 se le realizo tra-
tamiento quirdrgico con la finalidad de tratar la
enfermedad actual y la patologia de base.

Al resto de los pacientes se le realizé tra-
tamiento médico (plan de hidratacion parente-

ral, dieta hipo grasa, antibiéticos, analgésicos,
antidcidos, antieméticos y antiespasmaodicos).
Al ceder el cuadro agudo se los dio de alta.

DISCUSION

Los resultados obtenidos demostraron que
la edad mas frecuente de presentacion fue en
la década del 60, con un neto predominio en
la serie del sexo masculino y que la etiologia
predominante fue de origen biliar, datos que
coinciden con la bibliografia consultada.

FIGURA 1. Informacién referente al porcentaje de etiologia mas frecuente segin experiencia del Hospital “José

Ramén Vidal".
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FIGURA 2 Informacion referente al porcentaje de sexo mas frecuente segun experiencia del Hospital “José Ra-

moén Vidal”.
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