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RESUMEN
Introduccion: La colonoscopia realiza una exploracion visual de la mucosa del colon,

dentro de sus objetivos esta la localizacion de lesiones colonicas, obtener biopsias para
su analisis, realizar diversos procedimientos terapéuticos o diagnosticar lesiones
pequefias no detectables por métodos imagenologicos tradicionales. El objetivo del
presente estudio es determinar la prevalencia de Patologias Colorrectales y sus
caracteristicas en pacientes sometidos a colonoscopias en el Servicio de Cirugia General
del Hospital Militar Central de las FFAA durante el periodo 2018 a 2019.

Metodologia: estudio observacional, descriptivo, retrospectivo de corte transverso.
Resultados: Fueron estudiados 355 historias clinicas e informes de colonoscopias. Del
total el 56% correspondieron al sexo Femenino. El promedio de edad fue de 54 afios, el
grupo etario mas prevalente fue de 50 a 60 afos. El principal motivo de indicacion de
colonoscopia fue Screninng de Cancer Colorrectal, vista en 51% de los pacientes, seguido
de hemorragia digestiva baja en 27% de los pacientes. Los hallazgos méas frecuentes en
la colonoscopia fueron Hemorroides en 36% de los pacientes, seguido de Polipos 27% y
Diverticulos 18%. En cuanto a la localizaciones mas frecuentes: el canal anal 40 %, Colon
sigmoides 32% Yy colon descendente 18 %. Los hallazgos histolégicos, en poélipos el tipo
Hiperplasico en un 43 % y en tumores fue el adenocarcinoma de colon en un 82% de los
casos. Se realizaron tratamientos quirdrgicos en 79 % de pacientes con enfermedad
hemorroidal y en el 100 % de pacientes con tumores. Conclusion: La colonoscopia es un
instrumento de gran utilidad al momento de diagndstico, seguimiento y tratamiento de las
patologias Colorectales, nos permite determinar el tipo de lesion, su localizacion y toma
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de biopsia. Ayuda a disminuir la incidencia y morbimortalidad causada por el Cancer

Colorrectal, y asi ademas realizar el seguimiento endoscopico de las lesiones precursoras.

Palabras claves: Colonoscopia; Cancer Colorectal; patologia colorectales; indicacion de
colonoscopia.
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Prevalence of Colorectal Pathologies in studies Colonoscopics: general
surgery service - Central Military Hospital

ABSTRAC

Introduction: Colonoscopy performs a visual exploration of the colon mucosa, among
its objectives is the location of colonic lesions, obtaining biopsies for analysis, performing
various therapeutic procedures or diagnosing small lesions not detectable by traditional
imaging methods. The objective of this study is to determine the prevalence of Colorectal
Pathologies and their characteristics in patients undergoing colonoscopies in the General
Surgery Service of the Central Military Hospital of the Armed Forces during the period
2018 to 2019. Methodology: observational, descriptive, retrospective cross-sectional
study. Results: 355 clinical records and colonoscopy reports were studied. Of the total,
56% corresponded to the female sex. The average age was 54 years. The most prevalent
age group was 50 to 60 years. The main reason for the indication for colonoscopy was
Colorectal Cancer Screninng, seen in 51% of patients, followed by lower gastrointestinal
bleeding in 27% of patients. The most frequent findings in colonoscopy were
Hemorrhoids in 36% of patients, followed by Polyps in 27% and Diverticula in 18%.
Regarding the most frequent locations: the anal canal 40%, the sigmoid colon 32% and
the descending colon 18%. The histological findings, in polyps the hyperplastic type in
43% and in tumors it was colon adenocarcinoma in 82% of the cases. Surgical treatments
were performed in 79% of patients with hemorrhoidal disease and in 100% of patients
with tumors. Conclusion: Colonoscopy is a very useful instrument at the time of
diagnosis, monitoring and treatment of Colorectal pathologies, it allows us to determine
the type of lesion, its location and taking a biopsy. It helps to reduce the incidence and
morbidity and mortality caused by Colorectal Cancer, and thus also perform endoscopic
monitoring of precursor lesions.
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1. INTRODUCCION

El examen endoscopico del colon se introdujo en la rutina de la préactica médica, en los
inicios de la década de 1970, desde entonces la colonoscopia ha sufrido cambios
importantes en cuanto no solo al disefio y tecnologia de los equipos como asi también los
instrumentales de uso endoscépico para procedimientos terapéuticos y los diversos
procedimientos técnicos para resolver patologias colonicas que anteriormente era de
exclusivo resorte quirdrgico. En 1967, en la Universidad de Michigan, Overol, quien
trabajaba con American Cistoscopia Makers Inc. (ACMI), presenté el primer
colonoscopio de fibra optica (De la Vega ét al 2010)

La importancia de la colonoscopia no se puede debatir. Es la exploracion de referencia
para diagnosticar a tiempo enfermedades de colon, como los polipos, diverticulos,
enfermedades inflamatorias intestinales, tumores, fistulas y ulceras entre otras lesiones.
(Ramos, 2016)

La colonoscopia es uno de los métodos mas atractivos para la prevencion y deteccion
temprana del Cancer Colorectal (CCR) ya que permite la visualizacion directa de toda la
mucosa del colon para la deteccion de adenomas o CCR en etapas tempranas con la
posibilidad de tomar biopsias y/o resecar lesiones durante el mismo procedimiento, es
ademas el estudio complementario ineludible luego de hallazgos positivos en cualquiera
de los otros exdmenes de tamizaje. Juega un rol principal tanto en la pesquisa del CCR
en poblacion de riesgo promedio como en personas con riesgo elevado y antecedentes
familiares, historias de adenomas, o0 CCR previos. La identificacion de las lesiones
preneoplésicas en la poblacion adulta y el diagndstico temprano de cancer colorrectal son
factores determinantes para un buen prondstico, curacién y sobrevida de los pacientes.
(Gonzalez et al 2010)

Este trabajo pretende describir los distintos hallazgos colonoscopicos y las caracteristicas
de los mismos en pacientes del Servicio de Cirugia General sometidos a colonoscopias
en el Hospital Militar Central de las FFAA durante un periodo de 2 afios.

2. MATERIALES Y METODOS

Se planteo un estudio observacional, descriptivo, retrospectivo de corte transverso.

El estudio incluyo las Historias Clinicas e informes de pacientes sometidos a
colonoscopias del servicio de Cirugia General del Hospital Militar Central de las FFAA

de Paraguay durante el periodo 2018 a 2019.
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Criterios de inclusion: Pacientes mayores de 30 afios de edad, ambos sexos, con fichas
clinicas completas que hayan sido sometidos a colonoscopias durante el periodo del afio
2018- 2019.

Se midieron las siguientes variables: segun genero y edad, indicacion de estudio, hallazgo
colonoscopico, localizacién anatémica, hallazgos histopatolégicos, tratamientos. Los
datos fueron introducidos en planillas Excel y fueron analizados por medio de estadistica
descriptiva empleando el paquete estadistico epiinfo v.3.5.1

3. RESULTADOS Y DISCUSION

En relacidn al género de las 355 historias clinicas e informes de colonoscopias estudiados,
195 pacientes correspondieron al sexo Femenino (56%) y 160 pacientes del sexo
Masculino (44%). El promedio de edad fue de 54 afos, el rango etario més frecuente fue
el de 50-60 afios (51%). Al indagar cuales fueron las indicaciones de colonoscopia
encontramos que el principal motivo fue Screninng de Céancer Colorrectal (CCR) esta
situacion fue vista en 180 pacientes (51%), seguido de hemorragia digestiva baja 98
pacientes (27%), trastornos de la evacuacion 66 pacientes (19%) y por ultimo,
Enfermedad Inflamatoria Intestinal (EIl) 11 pacientes (3%).

Por su parte, en relacion a los hallazgos mas frecuentes en la colonoscopia fueron
Hemorroides 126 pacientes (36%), seguido de Pdlipos 95 Pacientes (27%), demas datos
se observan en el gréafico 1. Hallazgos colonoscopicos de Patologias Coldnicas benignas
y malignas

En cuanto a las diferentes patologias col6nicas tanto benignas como malignas se
distribuyeron segln su localizacion anatomica siendo las més frecuentes el canal anal
40% vy el colon sigmoides 32%, demas datos se muestran de la siguiente forma en el

gréfico 2. Localizacién anatomica de Patologias Coldnicas.
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Grafico 1. HALLAZGOS COLONOSCOPICOS n=355
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Grafico 2. Localizacion Anatomica de Patologias
Colonicas Benignas y Malignas
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En cuanto a la localizacion anatomica de los pélipos colonicos encontramos un 59% en
colon sigmoideo, 28% en colon descendente, 6% en colon ascendente, 4% en colon
trasverso y 3% en el ciego.

Con respecto a la localizacion anatdmica de los diverticulos encontramos un46% en colon
sigmoides, 38% en colon descendente, 8% en colon ascendente, y 8% en colon transverso.
La localizacion anatomica de los tumores fue encontrada de la siguiente manera: 45%

colon sigmoides, 27% colon descendente, 18% recto y 10% en el colon transverso.
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En relacion a los hallazgos histolégicos se estudiaron tanto en pdlipos y tumores. En
cuanto a los Pdlipos colonicos (n=95); la mayoria fueron de tipo hiperplasicos en un 43%,
el resto fueron adenomas de tipo tubular 32% vy tubulovelloso 25%. Ademas de los
tumores (n=11) en este estudio, en su mayoria fueron adenocarcinomas, 9 (82%) tumores
de colon y 2 (18%) tumores de recto.

Haciendo referencia al tratamiento quirdrgico realizado en las distintas patologias
reportadas, podemos acotar que de los 126 pacientes con enfermedad hemorroidal, 99
(79%) recibieron tratamiento quirdrgico, de los cuales 1 caso fue por la técnica de longo
hemorroidopexia, 60 por hemorroidectomia, 38 por macroligaduras.

En relacion a los tumores(n=11), los adenocarcinomas de colon (n=9), fueron resueltos
de forma quirdrgica en el 100% de los casos, 5 de ellos localizados en el colon sigmoides
fueron realizadas sigmoidectomias con anastomosis primaria colorrectal, seguido de 3
tumores localizados en el colon descendente en los cuales se realizd colectomia
izquierda con anastomosis primaria colocolonica, por ultimo 1 tumor en el transverso en
el cual se realiz transversectomia también anatomosis primaria colocolonica.

Ademas, en los dos casos de adenocarcinoma de recto se realizé reseccion anterior baja
con anastomosis coloanal.

En cuanto a las deméas patologias reportadas, recibieron tratamiento médico y
endoscopico. En el caso de los pdlipos (n=95), fueron realizadas polipectomias en el
100% de los casos. Todos los pacientes con diverticulos colénicos recibieron tratamiento
meédico.

4. DISCUSION 'Y CONCLUSION

La Colonoscopia ha tenido un avance extraordinario durante las dos Ultimas décadas en
la investigacion sobre patologias colorectales, sea para aclarar su etiologia, como para el
diagnostico temprano de patologias, asi también como para escoger la terapia mas
adecuada y para disefiar esquemas de seguimiento y de vigilancia para los grupos de
riesgo; todo orientado a mejorar el pronéstico y disminuir la morbimortalidad (Enrique ét
al 2011).

En esta investigacion la poblacion estuvo constituida en su mayoria por el sexo femenino
56% (195) y el 44% (160) del sexo masculino, lo cual coincide con la investigacion
presentada por Gunther A et al, (2012) en un reporte sobre colonoscopias hechas entre

los afios 2000 y 2010 publicado en la revista Chilena de Cirugia.
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Ademas concuerda con otro estudio de similar experiencia por De La Vega et al (2010)
publicado en la Revista De Especialidades Médico-Quirurgicas.

Su rango etario predomind en la quinta y sexta década de vida con un 51%, la edad
promedio fue de 54 afos, correlacionandose con los resultados de un estudio
observacional de Enrique, Geminiano-Martinez Eloy, et al y otros reportes similares.
Las indicaciones aceptadas para la colonoscopia fueron publicadas por The American
Society for Gastrointestinal Endoscopy (ASGE) y The U.S. Multi-Society Task Force on
Colon Cancer y las dos concuerdan con el estudio.( Rex et al 2006) La principal
indicacion de colonoscopia en nuestro estudio fue la tamizacion de cancer colorrectal
51% , el cual, segin recomendaciones de las distintas guias europeas y del American
College of Gastroenterology, se debe realizar en personas mayores de 50 afios.(Gecim et
al 2016) Seguido en frecuencia por Hemorragia digestiva baja 27% , Trastornos de la
evacuacion 19% , Enfermedad Inflamatoria Intestinal (E1l) 3% (Lieberman et al 2012)
En cuanto a los hallazgos colonoscopicos, 12% fueron colonoscopias normales sin
hallazgo patoldgico alguno. Se reportaron hemorroides en un 36%, segin una publicacion
de Goodwin JS et al, sobre deteccidn de patologias colorectales publicado en el European
Medical Journal (EMJ), esta enfermedad afecta al 40-50% de la poblacion en algun
momento de su vida y en la mayoria de los paises.

Segu Goodwin et al (2011) cerca del 4% de la poblacion precisa de cirugia. Antes de
empezar el tratamiento para las hemorroides con sintomas analogos como el sangrado,
debe efectuarse la exclusion de una posible neoplasia. De nuestra muestra el 79% fueron
resueltas de forma quirdrgica 'y 21 % requirieron tratamiento médico. Se hallaron pélipos
en un 27%, de los cuales en su mayoria fueron hiperplasicos en un 43%, adenomas
tubulares en un 32% y adenomas tubulovellosos en un 25%, los cuales se localizaron
mayoritariamente en el colon sigmoides en un 59% y descendente en un 28%, lo que
concuerda con la literatura Internacional de Espinosa (1996) y Moreno et al (2019) El
adenoma es el principal precursor del Cancer Colorrectal (CCR) y la lesion colénica mas
frecuentemente hallada en las colonoscopias realizadas por pesquisa. Luego de la
extraccion de adenomas del colon, de un tercio a la mitad de los pacientes van a presentar
adenomas en colonoscopias posteriores realizadas a los tres afios. Mas aun, entre un 0,3

y 0,9% de ellos presentaran cancer dentro de los 5 afios.
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El objetivo principal de la vigilancia colonoscopica es prevenir el desarrollo de CCR a
través de la reseccion de nuevos adenomas (Gualdrini 2016) Los resultados mencionados
anteriormente se asemeja con otras experiencias similares, cuyas tasas de deteccion varian
entre 10y 25 % como lo reportado por Del Valle et (2014) al publicado en una experiencia
de 1 afio sobre deteccion de lesiones del colon publicado en la Revista Scielo.
Ademas, se encontraron diverticulos en un 18%, donde la localizacion mas frecuente fue
en el colon sigmoides 46% y Colon descendente 38%, lo cual coincide con lo reportado
por los autores Tursi (2009) y Grande et al (2016).En su mayoria fueron asintomaticos y
los casos que se presentaron por sangrado cedieron espontaneamente con tratamiento
medico.
Aunque del total de pacientes analizados, un gran porcentaje presentan alguna
anormalidad evidenciada en el resultado de la colonoscopia, podemos reconocer que es
un estudio invasivo necesario para el diagnostico temprano de patologias benignas y
malignas colorrectales, disminuyendo la incidencia y morbimortalidad, principalmente la
causada por el Cancer Colorrectal, gracias al diagnostico temprano, el tratamiento
oportuno y el seguimiento colonoscépico de las lesiones precursoras.
Se recomienda continuar realizando estudios que permitan identificar las patologias mas
frecuentes que afectan el colon en los diferentes hospitales y regiones de nuestro pais con
el fin de generar intervenciones y estrategias masivas de tamizaje que permitan establecer
un control oportuno de estas afecciones, ya que actualmente estas patologias presentan
una incidencia ascendente con mayor impacto en la poblacion mayor de 50 afios.
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