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Resumen 

Realizar un diagnóstico precoz en pancreatitis 

aguda nace de la necesidad de hallar al 

paciente en los estadios iníciales de la 

enfermedad evitando el progreso hacia las 

complicaciones de ésta, permitiendo que su 

supervivencia sea mayor; para lograrlo, se 

condensaran los datos recogidos en una 

previa revisión de las historias clínicas de 

pacientes diagnosticados con PA durante 

2010-2014, con el fin de conocer la forma de 

presentación de la enfermedad en los 

pacientes que llegan a la consulta médica en 

el HUEM, la forma en que fueron 

diagnosticados, su seguimiento y posterior 

tratamiento; también se identifica el grado de 

supervivencia de los pacientes según los 

diferentes manejos que se les dio, con el fin 

de establecer de esta manera, qué tan 

favorable o indeseable resultaron; luego de 

recurrir a las historias clínicas de los pacientes 

y haber obtenido la información necesaria, se 

diligencia un formato y se tabula dicha 

información facilitando la recolección de los 

mismos para correlacionar la clínica con los 

exámenes de laboratorio e imaginológicos, 

donde intervienen los resultados enzimáticos y 

los criterios de diagnóstico ya establecidos, 

además se describe el uso de la SNG en el 

manejo de pacientes con pancreatitis aguda 

documentada. 
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Introducción 

 

La pancreatitis aguda, en una enfermedad 

pobremente estudiada y diagnosticada en 

los pacientes del ESE HUEM, esto debido a 

que no es una patología  de la que sospecha, 

cuando ingresa un paciente con dolor 

abdominal,  debido a su baja incidencia, la 

que precisamente se asocia a que el cuadro 

resuelve antes de llegar al diagnóstico, por lo 

que no se continúan los estudios diagnósticos. 

Actualmente no hay cálculos exactos de 

cuantos pacientes acuden al servicio 

hospitalario del ESE HUEM con cuadros de 

pancreatitis aguda, que resuelven antes de 

lograr un diagnóstico certero, sin embargo es 

de conocimiento público las múltiples 

dificultades que afronta el sistema de salud, y 

esta institución no es ajena a esa situación, 

por lo que en muchas situaciones no se logra 

la atención adecuada al paciente y este 

regresa con empeoramiento de la patología 

y conicidad de la misma, lo que a la final 

resulta más costoso para el sistema de salud y 

va en detrimento de la calidad de vida del 

paciente. 

 

 


