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DMde que lgeberg, •uotrt6 811 1137 el U80 de Ja gutrot1to­

•l• - .. todo de •11MnUC16n en PllC1811tH con earcl­

de e86tago (11. han 811111ido dif•rwitu ttc:ntcu de gutroe­

tC111l•: •1811do en l• actualidad l• ... 8C911tllda, l• mdtf1-

a.c16n • l• t6cntea orlgt1111l de lt.... •t ... que •• con•l­

der• un proced1•1811to de tipo temporal. aunque H puede 

utUhar por per:todo8 prolongedo• de t1811PO ( 21 • 

8on tndtcac::tonu de gutro.tCllli• en pactentu P8dUltr1C08: 

l• dffcmprnt6n gHtrointe1tt1111l. CGllO Mdto para poder 

llevar• cabo l• dilatect6n uotlgica retr6grada r.CClllO vi• 

de •11Mntac16n (3). In relac16n • .. t• Qltl• tndtciact6n. 

fue i..v.i que, en lNl reHlt6 la illPOrtanCl• de la ... -

troetomta 811 ctruol• ped16trica con.prap611toa de •U-ta­
ctan. Cuando reaUAba ctruol• correctiva por etapaa en 

paci811tH COll 8tl"e818 de eMfago ( 4). 



¡ 

De 1• MJOr1• da l•• Hri• Hbn OHtromt•i•. •lrededor 

del zot ... reelisen con finu de eliMnteclOn. De .. t• 

orupo.· lom pecient• con ntrMO 1191-tor y •ltel'llCl1611 111\ 

·•l -.cani- de l• clegluc16n. • •nudo requieren de gutro11• 

t•l• pue •:lorer •u• con41c1- nutricionel• 15,6, 7). 

~ NPOrt•. -tren '1119 l• Vll•troetoú• lt- llOdi• 

ticedll, -u1 - l• percut*- 911111o9c6pice, ....-, der llllJU' 

• retlu:lo va•troMOfAoico 6 inc~ter .. t• 11.t.10,11.121. 

por lo q119 H he rec~. eQHllU' 1111 procedi•iento en­

tirretlu:lo el -to de l• ... troet•i• 113). 

Lft cluicoe trlllla:loe de ll08nM 1141 y los· NCienta in• 

fol'M9 de PepaUe. 1tringel :r IMl!ri (15,1'.171. •uoi­

.,. l• 9Ut~toú• • nivel de le curqtur• -r del ... 

taMgo, pueda •iter •l retlU:IO IJHtroMOftgico poat!JM­

troetoúe. 



Ol.JITIVO; 

.El prop&81to de .. te ••tudio, e• el de evaluar la apar1c16n 

de reflujo gamtroHofAgico •ecundario • la gut~t1111la. en 

un grupo de paclentH a lo• <1\19 H l•• rul116 .. te proce­

dlaiento • nivel de la curvatura menor del. fft611ago. 



ptM!IMIP!Q QIL !PLIM; 

, .. poelbl• 1111111• ea•troetoal• •nivel de 1• curv•·· 

tur• -or del ut&Mgo, puede evlter el reflujo 

... t~fAIJlco alleervedo can otru ttcnicu7 



p11119 gm1mw. x TIPP " 11111QIO: 

•• un utudio pl'09pec1:1vo, Jong11:ud1111l, 

dllcriptivo y uperl-tal. 

.. trata del •tucUo ele una cohorte. 

1 



NIPIN.X!W1!pll: 

UlftVlll80 Dll TIWIAJO 

Sl •tlldio .. Uev6 • cabo del lo de llu'•o de 

1 tn •l ll de snero de ltN. en loe PIC1•t• 

- de 15 aftoll 11119 N11111irieron de llllftl'OS• 

tollia 'I Q\111 acudiel'Qll 6 •talNlll lloepttaUHdo9 

en el lervicio de etruvi• PecHltrioa del centro 

116dic:o "La 11111 .. •• 

i 
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pc;!ll!IQI """MQI; 

116d1co ClrujllllO Pedl•tr• dlll .-rvlolo. 

116111co 1198idellt• al Hrvloio. 

116111coa AllUt•16logoa y peraOMl de Bnf-rla del qui­

r6fano del '1llO. plao del Hoapltal Ollleral centro llldlco 

•t,a Rasa". 

PRJ1!1!!1 M'IPIN.p: 

Todo el utarial y la lnfr-truc:twa n1111Vldoa llU'• .al 

•tudlo, •tan d111111111ibl• an •l 1arv1i:i10 de c1rui1a ... . 

dlttrloa dlll ll09pital GaMral centro llAdico •i.. ..... . 



. C11Jftlll09 DI JllCLUBJOll: 

1) PaciMtH de llllbo• --• 

2) P.:ient•• de 1 - de vida a 15 all09 ele edad. 

3) PacientH con int99rldad •oflgica. 

Clllftll109 DI llO JllCLUBJOll: 

1) Pacimt• uyor. ele 15 mio.. 

21 Pacient• con Mlf01119C16n congtnita o MC11ela 

plptica del u6fago. 

3) P.:imt•• con epillOdio abonivo ele -n• .abita. 

Clllftlll09 DI IXCLllBJOR: 

11 P.:ient• con falla en la tlc:nica quirQrgica. 

2.1 Pacimt• • loe que no .. C011Pl•t6 •1 M1111inmto 

atablecido. 

31 P.:imt• cuyoa .,.S.... no .utoricen •l procedi•iento. 

l 



Sl'ODOLOQIA: 

A todo• lo• pmcimtH incluido• •n el ••tudio, H.l .. rM­

li16 una evalu.ciOn cllnica que incluJ6 pe90 r talle, ..a­
- pnoperatorio• (biOlietrle ·'-Atice campleta 'f tiellpOI 

de coagulac16n). Hri• -fegogut~l 'f lllMll'­

_,agoga•trico ant• de l• cirugla. 

In tOdo• loa caaoa. H obtuvo autorheciOn linlllda del fa­

•1Uar reaponaable. 

La t1Htl'09tC111l1 fue naUude de le aiguienta manera: 

TICllJC:A OPBRATCIUA: 

cOn el peciente en dec:Qbito dol'Nl, ba:lo -8t•1•·.genwal 

• 1ntubec10n orot....-1. • reaU16 ..... ia r ant1..,.1a 

de regiOn üc1Cllllnal anterior r colocac10n ele caiipoe Hdri-

1•: La tnciaiOn fue a niv.l de la u- iledta 8uprauali111-

cal. de 3 a s au de longitud aegQn la edad (Pig 1), M 

-tinu6 con d161"Hla por plano• llallta llegar a l• oav1Íllld 

llldollinal: M local116 el .. t&iago, H upuao •l •1- -

l 



2 plnH• de llMcock, .. 1dmnt1f1c6 l• curvatur• -r r H 

ooloc6 doble jaret• eon nda 2 o 3 aeroe 11 n1w1 de 1• 

cl•ura 9ftlllll•r1• (Plll 2 y Poto 11: acto HgUido, H intro• 

dujo Ull9 •onda Fol•Y •del na.i.ro corr'9QOlld1•t• a mu edad• 

por dentro de 1• :luet•. H ajotaron loe hUoe y, 1• •Onda 

H ntw1orill6 • niv.1 del llcirde latw•l del ll09ClllO neto 

antwlor derecho <P111 3. y Potoe 2 y 3): t1Ml-te, .. 

fl:l•ron loe b0rde9 gllltrtcom 1111r-t• • 1• 9Glld9, • 1• 

~19 poeterior 1191 or1t1c1o de -trabertura con 4 

puntoe c:udlnel• .; • tMblln l• _. ro1., • 1• piel. 

mllo9 eon utv1•1 no U.Orblbl• Hd9 3 o 2 ceroe (Plg ••· 

4b y Poto 4). 

le 1n1c16 1• •11-C.C16n entenl - - .. 1• ~lelo• 

- -...111111 .. - lH -1ec:uedu: dawwj• llUtrioo por l• 

...._ de ... troet•1•. per1•ta1•1• efectiva r •11•1MC16n 

lle ..... por neto. 



11 

A todoe lo• &19Cient•, .. l•• rMl1•6 Hri• eeofsgogutro­

dllOllensl (l!CIDl a los 7 dla• p119terioret a la cirugla v 
otra llGD r un . ..-.ir- gaatrouotaglco (<mi al - da 

edacl:ad..a• . .. t-ron •l pqo y talla al - r 2 - de 

la clrugla. 

LOS ruultadolt fuerclft -11Hlloa por fftadlatica ducripti­

va que incl11y6 poreentaj• y p~ios con aaeal• -1-

nalu. 
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Pig 1 • Inciei4'11 



Pig ·2. l!Xposic16n Y OOlOCKJCltl de 

dobla :l•nta • nivel éle 1• 

cl1111ra a111111larla. 

ll 



FOTO NO 1 



Pig 3. sonda Fo ley colocede y 

exteriori1.ci6n por 

contrabertura de la 

•1-. 
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FOTO No 2 
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rio 4.a. Pij11ei6n o4•trica 

• l• ~!'091• 

an al aitio de 

contrabertur•. 

11 



PMID UDCllUIAL 

Pllll 4.b. corte tr••vvul a nivel­

da l• Hllda da gutron1111la. 

obd~ la JnveginaeHn 

dal •t6lllllllO. 

ll 



FOTO No 4 



111!!!.TAl!!!I; 

ru.ron lncluldoe en el ••tudio un tot•l de 6 peclenta, 3 

del Hao 11UCUlino y 3 del f-lno: de .. ta, 4 •ren •­

nora de 1 ello, Mbla uno de 4 doa r otro de 14 doa 

(Ortfica 1). Loe dlagn6atlC08 prlnci1111lu de C..S. uno de 

loe PllCiente•, 8U eded Y HXO H det•llan en l• Qr6fica 2, 

PracU-te toda, t:enlen -1 .. llMll'Ol6gica• por hi· 

poxi• niíáilat•l o neuroinfecci6n • ..,..._ de alt:eraci6n en l• 

-6nica de la degluci6n, excepto el paciente llO 1 que no 

t•l• •ecuela neurol6gica •rmte 1arafica 31. 

Todo8 la P11Cient• fueron operadn por un •i- clrujeno, 

·de ~ • l• tknica ducrit:• PNVi-t• y no •• obMr• 

v6 nlna- 0011pl1ceci6n traneoper•torl• ni poetquil'0r91ca. 

La vi• enteral. • pudo iniciar • lu 41 hn •n el 331 de . 

loe - y • el "' rutente • lu 72 hor•• de l• c11'11111• 

(Or6Uce 41: 1- Mdi-t:oe - ln anUCOIÍvul•lvata. 

H edllinietruon por l• 8onda en •l periodo poetquirQrvico 

il!Mdlato. 



La Hrie e•6f agogutroduodenel de control e loa 7 y 30 diu 

del poatciperetorio, fue norMl en todoll la cuoa, el 

igual. que el guegr- gutroe•of6gico toudo el - de l• 

cirugle. El paciente llo 3 (con entecedante de encefelopetl• 

hiP6xice 1..-ice). tenla reflujo lllnillO, grado I de lle 

c:euley en l• ll!QD preoperetorie. le cuel ye no ae obHrv6 

en lo• control• (GrAfice •·• y Poto• 5 y 6). 

11 aegui•lento pondoe8teturel. COllO perAllatro del e•tadO nu­

triclonel del paciente. ll08tr6 que l• uyorle de ell08. •e 

enc:ontrllben por debajo del percentil 5 pera •u edad anta de 

le cirugle, ain MbergO, • loa 2 - de control prActice· 

-te todoll. •e helleben entre la percentila 5 y 10 pera 

•u edad, peao y tell• (arAficea 5 y 6). 

La Myorle de loa pecientu, fueron dedCMI de elt• • loe 1 y 

10 di•• del poatoperetorio, tolerando edec:\llldellente •u die• 

te enterel por le -* de ge•troetomie. 11 paciente con ... 

Yor tiempo de operado. tenia 10 - de ngul•iento y, el 

-r. fue de 3 - (OrAfice 7). El paciente llo l. ye he• 

ble meduredo au 118Cefti8llO de la degluci6n y ae hallaba tole· 

rendo •u diete y •e uperebe retirar le•onde de gutromto• 

me en breve. 



GASTROllTOfllA CON TICIUCA AllTllllllPLUJO 

Mario 1993 - Enero 1994 

"º d• 
caaoa 

6 pecientea 

-1 afta 4 atlaa 14 atlaa 

8 ltaaculino 

CJ r-ino 

CrAfica No 1. Edad y .. xo ele· 1aa pecientea 
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DlACllllftlCO 

Trauu obst6trlc:o. "-rregia 

cenbalOM. 

Triac111la 11. Hlpoala neonatal 

-·· Pu'Allaia ..... tlc:a. llec:llelaa 119 

lllOefalopatl• h1p6aic:a s..-i1c:a. 
TrillClllla 21. ParAUaia ftlll•tic:a 

Hipoaia naanatal ~a. 

Tr-ti- cr-tauco. He· 

•t- n1111ura1. hl'AU•is -...uc. 
"91111111C19ftC9f•lit1• llactariana. 

P.rAliaia .. platica. 

or•nC. 11o 2. lda4 , diaQll6.t1c:o. 



. CIAllTllOftOllIA COW TICllICA AllTIRftPLUJO 

Alt•Hc16n de l• mecan1ce de la ttegluclOn y 

ncuela IMIUl'Ol6glce 

O Altarac16n de la Mdnlca de la clegluci6n 

• Altar11e10n· de la Mdnlce de la daVluc:16n 

• -la naurol6glce. 

GRAPICA llO 3 



GASTROl'l'ClllA ClOll TICIUCA MTlRRULUJO 

lRlClO DI LA VlA llft'SRAL 

41 llOru 

(33.3 ., 

72 hora• 
(66.6 ,, 

GrAUca llo 4. 



GU'l'll09'ZOIHA COll TSClllJCA AllTlRllULUJO 

llOUJIUlll'IO 

s. l. G, D • 

• 
CJMAOIWIA 
BIOFAOOCASTRICO 

~ 100' •ln nitlu:lo 

GltAPJCA !lo 4 .a 

ll 
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• P~•torio 
• Po•toperatorio (2 u1HHl 

ORAFICA S. PISO Y TALLA IN NiltAS 



...=:-.::.-:..-=====--= .... -

• Preoperatorio 
• P.o•toperatorio 12 -•l 

GRAPlCA 6. PESO Y TALLA IUt Nllloe 



FOTO llo ~. serie ea6fego ~·•­
trocluodenel. llo 110 

eviclenci6 reflujo. 



FOTO No 6. Gamagrama gastroesofAgico 
sin evidencia de reflujo. 

ll 



OAllTROB'l'OlllA CXlll TBClllCA AJITIRRBPLUJO 

SIOU llllUTo 

PllCiente 

2 . XXXXUllXXXllllllXXJIXXXXXXXXXXXXXX 

3 .}:;-.W.~~;.~~~~~~~ 

• ªººªªªªºªººªªºº 
·5 '11011/f/OI 

6 ......... 

2 3 4 5 6 7 • 9 10 

GrAfica Ro 7. 

ll 
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Ql!!Cl!llO!!; 

11 reflujo gaatroesofAgico poatgaatroatoeia, .. ha reporte­

do de 11 haata el 44' con la tlcnica convencional lt­

llOdiflcada (1,9.10,11.21). por lo que • algunoa autores han 

aeon .. :lado 1'911Uaar un MCani.., antirreflujo eaociado a la 

gaatro.toeia (13,21.22). 

11 reflujo gaatroaaofAgico asociado a la gaatroat1111ia con­

vencional. H crea que •e daba al hecho de que H altera el 

angulo da Hi• qua, - bien ""-•· al •ter integro con­

tribure a evitar itl reflujo gaatroe•of6gico (201: el ·llOdi­

ficarae 6•te Angulo, ae hace 816• obtu•o. alt•r6ndoae la• 

pnaionu a nivel'del .. fintar uof6gico inferior (11.191. 

Plll'lli tiendo de 6ata unera, el regreso del contenido llA•­

trico hacia el u6fego. 



Ad99la, no •• descarta que el aitio de c:olocacl&I de la 

o .. troat011Ja convencional, interfiera con el arcapaao 

ghtrico y, por io tanto, con el funcl-l•to adecuado 

del eat611ago, alterando •l vaci•ianto da ••t• y condiclo· 

nanclo raflu:lo de anara ucundar1a !Plg 5.a). 

Al colocar la gaatrost0111a. a nivel de la curvatura -r y 

uteriorlsandola a l• derecha de la Jnc1a16n. H penaite al 

Jnc,._to da la porción intrabdOllinal del ff6fago, con lo 

qua .. haca .aa agudo al 6noulo da Hi•. Todo lo anterior en 

conjunto, impida la aparicJ6n 491 raf lu:lo gaatroaaoftgico. 

11 ra•petar la curvatura ayor del 6rgano, t1181b16n panúta 

al funcionaaianto norul del "t6ugo, lo qua coadyuva a 

q119 rio H prannta al nflu:lo oa•t~ftgico CPio 5.11 y 61. 

lxiata un 9010 trallll:lo aiailv previo con 9 paciant•. PI&" 

llUcado por Stringal (16), con lluenoa naultadH. 



1- 1'98ult•do• obt.nido• por no•otra. •on 1111r •l.nt8dore8: 

en ninguno dll nueatro• P8Cient .. u p~t6 ntlu:lo 1188-

trouofAgic:o PC>8t1J11Hro8t1111i•. e inclueo, en uno de ell• 

que tenl• reflujo 911•tl"0880f6glc:o gr8do J preoper•torio. el 

lliuio Y• no .. obHrv6 en el control po•toper•torio re.pec­

tivo. 

L8 tlcnica quirQrgica .. ••ncill•, flcil...nte reproducible. 

RO exi•tieron C011PliC8Cion .. y el tiempo quil'\lrgic:o no e• 

.a. que el de \1118 19etro•t1111i• convencionsl: 30·40 •inuto•. 

Sin etRbargo, e~• qu. u prudente re.l11u .a. Htudioa 

•l 1'98pecto. con •ror nllMro de ~ientu y un •811Ui•iento 

• el• l•rgo pla10. 



• 

P1g 5, e)Ga•tro11t•1• COllY911C1onal. 

b 1.aaetro11t•i• con t4c:nica . , 

entirreflujo. 



Sonda 

rol•:r 

l'ig 6. 

.ll 



CXMIC:LUflClfll i 

i.-· La gHtroatoaia a nivel de la curvatura -r del 

.. t611ago, ea una t6cnica aencilla y flcil11a11ta repro­

ducible. 

2.- La gaatroatoaia en la curvatura 1181\0r g6atrica ..,_ 

tener propiedadea antirref lujo. 

3.- La pnnnt• t6cnica, aporta nue- datoa aobrti la 

coapnnai6n del nflujo.gaatroaaoflgico poatgaatroato­

•1• y au prevenei6n. 

4. - sa requerirAn de otro• utudioa al reapecto. con· •ror 

nCIMro de pecient• y ngui•iento a largo pla10 pU-a 

confirmr .. toa halla1goa. 

D 



!!O.JA QI CAPTAc:IOft QI pap 

·-...................................................... 
llSGJllTRQ ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 
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DJAOllOITtCO •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 

PSCllA QI LA CIRVOJA •••••••••• 

PSCllA DI ALTA •••••••••••••••• 

JlltCJO DI LA VJA lllTlllAL (HQRM) ••••••••••••••••••••••• 

C1191.tCACJOllD ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 

llllULTAllOll OS llGD: 

7 DJU PO ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 

l fll8 PO •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 

llllULTADO DI GWOll•Jlll llOPAGllGMTllJCO: 

l ... PQ ••••••••••••••••••••••••••••••••• ; •••••••••• 
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