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0 - CONTROVERSIAS. URGENCIAS EN RVI. Hemorragia digestiva alta no varicial con
endoscopia fallida. ¿Cirugía o embolización?

S. Cea Pereira

Complexo Hospitalario Universitario de Vigo, Vigo, España.

Resumen

Objetivos docentes: Valorar si la embolización arterial en caso de hemorragia digestiva alta de causa no
varicial es una alternativa al tratamiento quirúrgico en aquellos pacientes en los que el tratamiento
endoscópico no ha sido posible o no ha sido efectivo.

Discusión: La hemorragia digestiva alta no varicial es una urgencia médica con alta morbilidad y mortalidad
(10%). Su causa más frecuente (50%) es la úlcera péptica gástrica o duodenal. Entre el 70-80% de los casos
cede espontáneamente. La endoscopia digestiva alta es la técnica de elección diagnóstica y terapéutica con
altas tasas de respuesta. El 10-30% de los casos no son subsidiarios de tratamiento endoscópico o presentan
recurrencia a pesar del mismo. La embolización arterial en pacientes con hemorragia digestiva alta no
varicial presenta alta tasa de éxito técnico (62-100%) y clínico (44-54%) siendo una alternativa válida al
tratamiento quirúrgico, especialmente en casos de alto riesgo o con múltiples intervenciones previas. Se han
descrito pocas complicaciones asociadas al procedimiento, siendo la más grave la isquemia intestinal que es
muy rara debido a las características anatómicas de este territorio.
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