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MARCO DE ACTUACION DE LA CIRUGIA

Infeccion.

Hemorragia.

Obstruccion.

Enfermedad no controlable.

Presencia factores agravantes:
* Malnutricion.
* Trastorno de la inmunidad.
* Tratamientos prolongados.
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CORTICOIDES INMUNOSUPRESORES

INFLIXIMAB-Otros son malos compafieros de viaje de la cirugia.
Ademas, otras entidades clinicas pueden acompafiar, agravar y complicar resultados quirurgicos:

* PROLIFERACIONES BACTERIANAS:
- DISBACTERIOSIS ABT.
- GERMENES TERMODURICOS 2.

PARATUBERCULOSIS Y CROHN

La prevalencia del Crohn va en aumento en paises industrializados y también la padecen los
desplazados desde paises sin esta enfermedad (factor ambiental).
La paratuberculosis es endémica también en las “cabafias” de los paises industrializados y con la
peculiaridad que causa parecidas
lesiones intestinales en animales, cuyos subproductos lacteos parecen no estar libres a pesar de la
pasteurizacion de alta gama.
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No esta demostrada una relacioén causa-efecto, pero ;podria paratuberculosis estar involucrada en
los casos més “rebeldes” al tratamiento del Crohn?.

(Bomba de tiempo para el Crohn y para la industria lechera ?.

(Llegardn los microorganismos termoduricos a constituirse en emergencia infecciosa ?.

MARCO DE ACTUACION DE LA CIRUGIA
INFORMACION PACIENTE-ENTORNO

» Proporcionada.
» Conocimientos de intervencion :
e RIESGOS ( tabaco, obesidad, flebitis ...).
e BENEFICIOS.
e ALTERNATIVAS (ostomias...).
» Conocimientos de complicaciones postoperatorias, algunas condicionadas por tratamientos
anteriores.
» Decreto de garantias del SAS.

SITUACIONES LIMITES EN CROHN

INDICACIONES PARA ILEOSTOMIA :
* Sindrome compartimental asociado.
* Sepsis abdominal no controlable con compromiso de érganos y funciones.
* Enfermedad extensa ID — IG no controlable y que requiera cirugia del tramo intestinal
ileocolico.
* Paso previo de proctectomia.

VENTAJAS DE LA ILEOSTOMIA

Mejora enfermedad y % recurrencia.

“La cirugia no es el paso final, es parte del cuidado del paciente”.
Cirugia mas sencilla y con menos complicaciones.

Temporal / Permanente, tipo Brocke, la no evertida mas complicaciones.
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INCONVENIENTES DE LA ILEOSTOMIA

» Requiere bolsa recolectora, con cambios periddicos y vaciar 4-6 veces / dia.
» Prolapso-estenosis-retraccion-erosion-dermitis-abrasion-sangrado-fistulas.
» Eliminarla requiere RIQ.

» “Los riesgos se sobrepasan por las expectativas de beneficio”.
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INDICACIONES DE PROCTECTOMIA :

* Sepsis perianal grave refractaria a tratamiento.

* Estenosis rectal grave-microrrecto.

* Ulceraciones rectales progresivas.

* Incontinencia con gran destruccion de esfinteres.
* Displasia grave-neoplasia asociada.

*#%* 30% quedaran con herida-sinus perineal persistente ¢ + morbilidad.
* La ILEOSTOMIA es permanente.
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