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Resumen

Introduccion: Las lesiones gastricas son de dificil diagndstico mediante ecografia abdominal debido al gas
presente en el tubo digestivo y a peristaltismo del mismo. Sin embargo, las mejoras técnicas en los ecografos
actuales permiten observar lesiones |ocalizadas a este nivel. El objetivo del presente estudio es describir €l
diagnastico ecogréfico de patologias géstricas, asi como analizar su frecuencia en un hospital terciario.

Métodos: Se realizé una busgueda en |a base de informes ecograficos de nuestro hospital de las ecografias
abdominales realizadas durante 6 afios (2018-2023) que contenian en el informe los términos “ estbmago”,
“gastrico” y/o “gastrica’. Se seleccionaron aquellas que aportaban diagnostico ecografico de novo de una
lesion gastrica (30 exploraciones de un total de 217 ecografias revisadas), sin estudios endoscopicos previos,
y alas que posteriormente se realiz6 endoscopia digestiva alta.

Resultados: Seidentificaron 30 lesiones de tubo digestivo alto en ecografia convencional y se corroboré en
gastroscopia que 17 se relacionaban con patologia subyacente (56,67%), con la distribucién gue se muestra
en lafigura L as descripciones correspondientes a gastritis por hipertension portal mostraban engrosamiento
regular y uniforme de la pared gastrica, a diferencia del engrosamiento difuso eirregular de dicha pared
correspondiente alas neoplasias malignas. Los pdlipos o lesiones subepiteliales se visualizaron como
lesiones hipoecogénicas bien delimitadas, dependientes de segunda, tercera o cuarta capa. El engrosamiento
de pliegues géstricos se definid como incremento regular del grosor de los mismos.
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Conclusiones: La ecografia abdomina es capaz de detectar patologia en el tubo digestivo alto, por lo que
debemos realizar una exploracion de forma sistematica, siempre que la ventana ecogréficalo permita. Esto
nos permitirarealizar un diagnéstico precoz de diferentes patologias y nos guiara alarealizacion de otras
pruebas diagndsticas invasivas.
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