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kRESULTADOS;

fque . ingreSaronv
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Se 'captaron 72
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' pancreatitis aguda. E 4
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e hiperlipidemia en dos pacientes respectivamente.

(Tabla 2).

TABLA 2
Series de etiologié y frecuencia en 39 pacientes con pancreatitis aguda .
Causas No. de pacientes zZ .
Biliar 11
Alcohdlica ' 13
CPRE 2
Hiperlipidemia 2
besconocida 11
TOTAL 39

En relacidn al grado tomogrifico de acuerdo a ‘escala de Ealﬁhamr, se
5 pacientes con grado A;. 20. pacientes
con grado B; 5 pacientes con
con grado D, y finalmente, 6

E. (Tabla 3)

encontraron
3 pacientes

grado

grado C;
pacientes con

TABLA 3
Serie de frecuencia de hallazgos tamogrificos de Balthazar en 39 pacientes
con pancreatitis aguda.
GRADO No. de pacientes z
A 5 12.8
B 20 31.2
o] 5 12.8
D 3 7.6
E 6 15.3
29 9.7



E1 niimero '"'de signos ‘prondsticos de Ranson
fue .de 1  criterio en;: .3 pacientes;. 2 _ _criterios.

en 10 pac1entes-=f3' ‘criterios 'ed'fi4 'pdciéntés;

4 crlterlos: ‘en 9 pacientes' -5.716_-y

:cfi#eriosﬂ
con un pac1ente en: cada grupo. (Tabla 4): " ! g
TABLA 4

Clase y frecuencia de signos pronésticos de Ranson en 39 pac;entes con’
pancreatitis aguda

R

No.decﬁnaﬁs - B No. de pacientes s
R 1 3 ' 7.6
2 10 25.6
3 14 35.8
4 9 23.0
5 1 2.5
6 1 2.5
7 1 2.5
TOTAL 39 ‘99,5

Se observaron complicaciones en 4 pacientés,
siendo estas del tipo absceso pancredtico en. 2
de ellos, y los restantes cursaron con pseudoquis-— -
te pancreatico. (Tabla 5S)

TAHLA 6

Serie de frecuencia y tipo de diagndstico de egreso en 39 pacientes. con
pancreatitis aguda

Diagndstico No. de pacientes z
Pancreatitis edematosa 30 76.9
P. necrohemorrigica 6 15.3
P. flegmonosa 3 7.6
TOTAL 39 99.8

ESTA TESIS NO CEBE
SALIR BE LA BIBLIDikGA



Elyd'i.,agr'vl‘vss‘;ig:'p‘{fix;a;"*de;los 39 pacientes
fue ‘de“ 30 ;'paéi_ev'bt;be:’sf‘cor{ pPancreatitis edematosa,
‘p 7crpvlj‘1“eﬁiorr5gica y 3 ‘como
34 " 'pacientes egresaron.

toria 'y - 5 pacientes  por

hallazgostumgza‘ficos tempranos y curso clinico en
‘39 pacientes con pancreatitis aguda. )

Grado No. de pacientes lhfuqc;Gn

A o} 0

B o L0,

C (¢] 1

D 0 (R S

E 4 3
TOTAL 28 4 5.

La correlacidn entre el grado tomografico
y el ndmero de signos prondsticos y las com=—
Plicaciones se muestra en las tablas 7 y 8.
TAHLA 8
Relacidn entre hallazgos tomograficos tempranos y
curso clinico en 39 pacientes con pancreatitis aguda.

Grado No. de pacientes No. de pacientes Dafmén

1 3 o (o]

2 10 o] o

3 13 1 o

4 6 2 2

5 o o 1

6 o] 1 1

7 0 o 1

7 5




DISCUSION
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En la rev151on de "la litefatura.. se obtienen
ila tomografla .computada ~:para

datos pronosticos

lé

valorac &n

de complicaciones y muerte.

Signos Complicaciones Muerte
No.

5% A 2-3 o] o]
7 B 1-2 o] o]
A3 B 3 -4 o] (o}
4 [of 2-3 o] o)

1 [of 5 (o) 1

1 D 2 (¢} (o}
-2 D 4 o 1

4 E 3-4 3. 1

2 E 5-~7 1 2




CONCLUSIONES
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