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Resumen

Introduccion. La endoscopia digestiva es una herra-
mienta fundamental en la prictica de la gastroenterologia
pedidtrica; es crucial en el diagndstico y tratamiento de
diversas patologias como la ingestion de cuerpos extraiios.
La incidencia de estos eventos es relevante en la poblacion
infantil, con riesgos potenciales para la salud. Objeti-
vo. El objetivo de este estudio es describir los motivos de
realizacion de endoscopias de urgencia o emergencia, en
una guardia de pediatria, en el hospital general de ma-
yor complejidad de la Patagonia Argentina. Materiales
y métodos. Estudio descriptivo, transversal, retrospectivo
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y observacional realizado en el Hospital Regional Castro
Renddn, Neuquén. Se recopilaron datos demogrdficos, pre-
sentacidn clinica, momento del procedimiento, caracteris-
ticas endoscdpicas, causas y evolucidn médica de pacientes
menores de 15 afios que ingresaron por urgencias pedid-
tricas. Se utilizaron criterios de clasificacion para evaluar
la gravedad de las lesiones. Resultados. Se analizaron
105 casos, predominantemente en nifias, con una edad pro-
medio de 4.5 arios. La mayoria de los casos involucraron
ingestion de cuerpos extrafios, seguidos por lesiones debidas
a ingesta de productos cdusticos y hemorragias digestivas.
Las endoscopias se realizaron principalmente los viernes.
Las monedas fueron el cuerpo extraiio mds frecuente, mien-
tras que las lesiones por productos cdusticos fueron prin-
cipalmente alcalinas. Todos los pacientes evolucionaron
Jfavorablemente, sin complicaciones derivadas del procedi-
miento. Conclusion. La ingestion de cuerpos extraiios fue
el resultado mds comiin de las endoscopias en la guardia
pedidtrica. Las hemorragias digestivas fueron menos fre-
cuentes. Todos los casos presentaron una evolucion favora-
ble. Se destaca la necesidad de programas de prevencion y
educacion para reducir la incidencia de estos eventos en la
poblacidn infantil.

Palabras claves. Cuerpo extraiio, pediatria, urgencia, emer-
gencia, endoscopia digestiva alta.
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Endoscopic Findings in Procedures Per-
formed in a Emergency Pediatric Room:
Experience of a Multi Specialty Hospital
in Patagonia, Argentina

Summary

Introduction. Digestive endoscopy is a fundamental tool
in the practice of pediatric gastroenterology, being crucial
in the diagnosis and treatment of various pathologies such
as foreign body ingestion. The incidence of these events
is relevant in the pediatric population, with potential
health risks. Aim. This study aims to describe the reasons
for performing urgent/emergency endoscopies in a pediat-
ric ward at the most complex General Hospital in Pata-
gonia, Argentina. Material and Methods. Descriptive,
cross-sectional, retrospective, and observational study in
the most important General Hospital of the Argentine Pa-
tagonia. Demographic data, clinical presentation, time of
the procedure, endoscopic characteristics, causes and med-
ical evolution of patients under 15 years of age admitted
for pediatric emergencies were collected. Classification cri-
teria were used to evaluate the severity of the lesions. Re-
sults. A total of 105 cases were analyzed, predominantly
in girls with a mean age of 4.5 years. Most cases involved
foreign body ingestion, followed by caustic injuries and
gastrointestinal bleeding. Endoscopies were mainly per-
formed on Fridays. Coins were the most frequent foreign
body, while caustic injuries were mainly alkaline. All pa-
tients progressed favorably, with no complications arising
from the procedure. Conclusion. Foreign body ingestion
was the most common reason in the pediatric ward. Gas-
trointestinal bleeding was less frequent. All cases present-
ed a favorable evolution. The need for prevention and
education programs to reduce the incidence of these events
in the pediatric population is emphasized.

Keywords. Foreign body, pediatrics, urgency, emergency, up-
per gastrointestinal endoscopy.

Abreviaturas
CE: Cuerpo extrario.
HD: Hemorragia digestiva.

Introduccion

La endoscopia digestiva se introdujo en pediatria en
1971 y, en la actualidad, es un componente esencial de
la prictica diaria de la gastroenterologfa pedidtrica.' Des-
empefa un papel fundamental en el diagndstico y trata-
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miento de diversas patologfas digestivas y en la resolucién
de urgencias endoscépicas, como la ingestién de cuerpos
extranos (CE) o productos cdusticos y hemorragias diges-
tivas (HD), a veces, esta tltima resulta en una situacién
de emergencia médica.’

La ingestién de CE en el tracto digestivo es un acci-
dente comin en el hogar durante la infancia. Informes
del centro de control de intoxicaciones de los Estados
Unidos, entre los afios 2011y 2014, indican que la mayor
incidencia ocurre en nifios de entre 1 y 5 afos, con una
media de 2,8 afos, sin contabilizar los casos solucionados
en el domicilio y no reportados.** Por otro lado, la in-
gestién de sustancias cdusticas sigue siendo un problema
médico y social grave debido a la morbimortalidad a cor-
to y largo plazo. El grupo de mayor riesgo es similar al de
la ingestién de CE, y estd relacionado con la autonomia
que adquieren los ninos al deambular, a su curiosidad, y
al desconocimiento de situaciones y objetos peligrosos.
Ademds, esto puede ocurrir debido a la ingestién volun-
taria por intento autolesivo, en adolescentes.’

La HD es poco frecuente en pediatria. En el 80% de
los casos no tiene consecuencias significativas y se resuelve
por si sola, mientras que, en otros casos constituye una
urgencia o una emergencia que pone en riesgo la vida
del nifio. Por ello, es crucial el papel del pediatra y del
gastroenterélogo para evaluar la magnitud del sangrado,
sus consecuencias hemodindmicas, identificar su origen y
etiologfa, y establecer un tratamiento efectivo, que puede
ser médico, endoscépico o quirtrgico.®

El objetivo de este estudio es describir los motivos de
realizacién de endoscopias de urgencia/emergencia, en
una guardia de pediatrfa en el hospital general de mayor
complejidad de la Patagonia Argentina.

Material y métodos

Se llevé a cabo un estudio descriptivo, transversal, re-
trospectivo y observacional. Los datos se obtuvieron de la
base informdtica del, Hospital Regional Castro Rendén,
Neuquén, donde se registraron todos los procedimientos
endoscdpicos y las historias clinicas correspondientes a
cada paciente durante el periodo de estudio. Se recopila-
ron los datos demogrificos de cada paciente, su presenta-
cién clinica, el momento del procedimiento, las caracte-
risticas de la endoscopia, la causa del procedimiento y la
evolucién médica. Para la evaluacién de la gravedad de las
lesiones por cdusticos, se utilizé la clasificacién de Zargar
(0,1, 2a, 2b, 3a, 3b y 4) y para la gravedad de la HD, se
utilizé la clasificacién de Forrest (1a, 1b, 2a, 2b, 2cy 3).
Se incluyeron pacientes menores de 15 afios que ingre-
saron por la guardia de pediatria del Hospital Regional
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Castro Rendén y se excluyeron aquellos a los que se les
realizé una endoscopia en forma programada.

Las endoscopias se realizaron utilizando torres de en-
doscopia EVIS EXERA II HDTV-NBI®, endoscopios
GIF-H180® y GIF-XP150 N°.

Los datos se recopilaron con el software Excel y se lle-
varon a cabo andlisis estadisticos utilizando Infostat ver-
sién 2018. Se realizé un andlisis univariado para obtener
medidas de resumen y frecuencias, as{ como un andlisis
bivariado para evaluar la asociacién entre la edad y el
tipo de cuerpo extrafio encontrado. El estudio se llevé a
cabo de acuerdo con las Gufas de Buenas Pricticas Cli-
nicas y se respetaron los principios éticos de la Declara-
cién de Helsinki. Todos los datos se anonimizaron antes
del andlisis.

Resultados

Se registraron un total de 105 casos, de los cuales el
56% correspondieron a nifas y la edad de presentacién
oscilé entre 7 meses y 14 afios (media de 4,5 afios).
El 47% de los casos procedian de la ciudad capital,
el 36% del interior provincial y el 17% de otras pro-
vincias, incluidas Buenos Aires, Cérdoba, La Pampa
y Rio Negro. El 80% de los pacientes no contaba con
cobertura médica.

En cuanto a la presentacién clinica, el 83% de los pro-
cedimientos se realizaron debido a la ingestién de CE,
mientras que el 17% restante se debid a lesiones por cdus-
ticos, disfagia aguda y HD altas.

Los eventos ocurrieron con mayor frecuencia los
viernes, con el 22% de los casos, mientras que el res-
to de los dias de la semana oscilaron entre el 10% y
el 16%.

Con respecto a la ingestién de CE, la localizacién pre-
dominante, con un 80,4%, fue en el eséfago, (el 84,2%
de estos fueron encontrados en el tercio superior) y el
porcentaje restante, en el estémago. En cuanto al tipo
de cuerpo extrafio, las monedas representaron el 73,6%
de los casos, seguidos por hebillas, 9,2%, y pilas 5,8 %,
mientras que el resto fueron una variedad de pequenos
objetos pldsticos, metdlicos u orgdnicos (tricobezoares).
No se encontraron diferencias estadisticamente significa-
tivas entre el sexo, el lugar de procedencia y el dia de la
semana, en relacién con el tipo de evento o el tipo de
cuerpo extraino encontrado. Sin embargo, se encontré
una relacién estadisticamente significativa entre la edad
y el tipo de cuerpo extrafio hallado en la endoscopia, con
un predominio de eventos en el rango de 1 a 6 afos, pe-
riodo en el que se observaron todos los casos de ingestién

de pilas.(Tabla 1).

Tabla 1. Frecuencia de cuerpos extraiios hallados en la endos-
copia segiin grupo edad

Edad Moneda Hebilla Pila Otro  Total
Hasta 1 afio 1(25%)  1(25%) 0 2 (50%) 4
Det1a6afios 48 (80%) 4(6,7%) 5(83% 3(% 60
De6ail4afos 15(652%) 3 (13%) 0 5(21,8%) 23
Total 64 (73,6%) 8(9,2%) 5(5,8%) 10(11,4%) 87
*p < 0.05

Las lesiones por cdusticos constituyeron un 10,4% de
los eventos (11 casos), de las cuales en un 90,9% (10 ca-
sos) fue producida por sustancias alcalinas. En cuanto a
la gravedad de las lesiones por esta causa, en un 90,9%
(10 casos) fueron clasificadas como Zargar 0, y solo un
caso present6 un Zargar 2A.

Las lesiones hemorrdgicas constituyeron el 5% de los
eventos (5 casos), y en todos los casos fueron altas (3 de
localizacién esofdgica y 2 gdstricas). De acuerdo a su gra-
vedad en un caso presentaron un Forrest 1A, y en otro un
Forrest 1B, secundaria a Mallory-Weiss, variceal y Esofa-
gitis de Los Angeles D.

Todos los pacientes sometidos a endoscopia evolucio-
naron favorablemente, sin complicaciones derivadas del
procedimiento. En los dos casos de tricobezoar, se realizé
una laparotomfa para extraccién quirtrgica sin complica-
ciones registradas.

Discusién

Los resultados obtenidos en nuestro estudio coinci-
den con los observados en otras publicaciones,”® donde
la ingesta de cuerpos extrafios fue la causa mds frecuente
de urgencia endoscépica en pediatria, y representaron el
83% de los casos en nuestra serie. Los sintomas descrip-
tos cuando el CE se encontraba en una ubicacién mds
proximal fueron sialorrea, nduseas y sensacién de ahogo.
Por el contrario, cuando el cuerpo extrafo se hallaba en
una ubicacién mds distal, los sintomas podian ser menos
evidentes, como dolor retroesternal, o con ausencia de
sintomas. Todos los cuerpos extrafios fueron extraidos
por via endoscépica, excepto en los dos casos de be-
zoares, en los cuales se intentd inicialmente reducir su
tamafio mediante diferentes métodos, como cortdndo-
los para su extraccién con pinzas o canastillas (Foto 1).
Sin embargo, ante la falta de éxito, se decidié realizar su
extraccién por via quirdrgica, con éxito y sin complica-
ciones posteriores.
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Foto 1. Tricobezoar hallado durante la endoscopia en una
nifia de 14 afios a la cual se le realizaron distintos procedi-
mientos para minimizarlo, con resultados negativos. Se lo
extrajo de manera quirirgica

En cuanto a la ingestién de cdusticos, en nuestro es-
tudio se observaron 11 casos, 9 de los cuales fueron por
sustancias alcalinas y 2 por dcidos, todos ellos accidentales
y en nifios menores de 8 afios, sin evidenciarse intentos
de autoagresion.

En relacién con la HD alta, las lesiones clasificadas
como Forrest 1 A'y B se consideran una emergencia en-
doscépica debido al riesgo de shock hipovolémico y a la
baja probabilidad de resolucién espontdnea. En nuestra
serie encontramos 5 casos de HD y solo 2 presentaron
mayor gravedad (Forrest 1a y 1b); todas tuvieron una
evolucién favorable con el tratamiento médico (Foto 2).

Foto 2. Ulcera prepildrica, Forrest 1a, con inyeccidn de adre-
nalina en un ninio de 4 arios

El manual de Prevencién de Accidentes de la Socie-

dad Argentina de Pediatrfa del 2005 menciona la inges-
tién de cdusticos y cuerpos extrafos como una proble-
mdtica de salud publica. Aunque solo el 10% de las pilas
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ingeridas generan sintomas, su ingestién entrafa riesgo
de perforacién esofdgica y se considera una urgencia
vital debido a que en su composicién se encuentra hi-
dréxido de potasio o de sodio, sustancias que provocan
una rdpida necrosis de los tejidos. Aunque los juguetes
de metal o pldstico son menos comunes actualmente,
su incidencia se ha reducido gracias a las normativas de
seguridad en su fabricacién.

Por esta problemdtica, es crucial realizar radiografias
tan pronto como se sospeche la ingestién de un cuerpo
extrafio para determinar su ubicacién y, especialmente,
para identificar la presencia de una pila, dado que estas
suelen tener una ranura circunferencial caracteristica
(Foto 3). Las monedas siguen siendo el cuerpo extrano
mds comtunmente encontrado (Foto 4), lo cual no ha
cambiado, a pesar de la disminucién de su uso en transac-
ciones comerciales, debido a la economia actual.

Foto 3. Pila boton en region cricofaringea

Foto 4. Moneda en region cricofaringea
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Consideramos que, exceptuando las hemorragias di-
gestivas, el resto de las urgencias endoscdpicas son preve-
nibles, por lo que es crucial que esta temdtica esté presen-
te en la formacién tanto de pregrado como de posgrado
de los pediatras y especialistas en emergencias. Ademds,
es importante que los padres estén informados sobre esta
problemdtica a través de las consultas de pediatria preven-
tiva y los medios de comunicacidn.

Conclusion

En nuestra investigacion, la ingestién de cuerpos ex-
trafios fue el motivo mds comun para la realizacién de en-
doscopias de urgencia en la guardia pedidtrica, y las mo-
nedas son el objeto mds frecuentemente observado. Las
hemorragias digestivas fueron menos comunes y todos
los casos presentaron una evolucién favorable. Conside-
ramos que, exceptuando las hemorragias digestivas, todos
los motivos de endoscopias de urgencia podrian prevenir-
se mediante politicas efectivas de salud publica.

Consentimiento para la publicacion. Para la confeccion
de este manuscrito, se utilizaron datos anonimizados que no
han distorsionado su significado cientifico.
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