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Resumen

Introducción: La introducción de cuerpo extraño es una emergencia que abarca principalmente a la edad
pediátrica. Respecto a la ingesta de cuerpo extraño en países como estados Unidos se hallan más de 100.000
casos nuevos cada año, siendo la mayoría de causa accidental. El objetivo de este estudio fue determinar los
factores de riesgo asociado a la introducción por vía digestiva de cuerpo extraño en niños menores de 14 años
en un Hospital de Lima-Perú en el periodo 2013-2017.

Métodos: Estudio de tipo analítico, observacional, retrospectivo transversal. Muestreo de tipo aleatorio de
322 pacientes menores de 14 años que tuvieron el diagnóstico de ingesta o introducción de cuerpo extraño a
nivel gastrointestinal o vía aérea en el periodo 2013-2017. Se realizó el análisis estadístico con el programa
Stata versión 11.1 y se usó la prueba ?2, considerando un p 0,05 como estadísticamente significativo.

Resultados: Nuestra muestra comprendió 322 pacientes; la media de edades fue de 4 años, el 58,4% (188)
fueron del sexo masculino, la localización más frecuente a nivel digestiva fue en esófago (55%), el tiempo
hasta el diagnóstico en su mayoría era de 0-8h (76%), la aspiración de cuerpo extraño representó el 3% de la
población, y la causa más frecuente fueron las monedas (59%), seguido de ingesta de pila/batería 9,9%. Se
encontró que la ingesta de monedas y pila/batería están asociadas significativamente a una mayor frecuencia
de complicaciones (p 0,001), la ingesta de monedas de 10 y 20 centavos está asociada a complicaciones (p
0,003) y la ingesta de objetos punzocortantes está asociado a una menor frecuencia de endoscopía digestiva
alta (p 0,001).

Conclusiones: Se concluyó que la ingesta de monedas son la principal causa de ingesta de cuerpo extraño.
Asimismo, la introducción (ingesta) de monedas, pila/batería, monedas de 10 y 20 centavos están asociados a
mayor riesgo de complicaciones.

0210-5705/© 2020 Elsevier España, S.L.U. Todos los derechos reservados.

https://www.elsevier.es/gastroenterologia

