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Resumen

Objetivo: Analizar si lamodificacion del tiempo de exploracion del estudio dindmico de 30 a 60 minutos
influye en el diagndstico de reflujo gastroesofagico (RGE) en pacientes pediatricos que presentan clinica de
sospecha.

Material y métodos: Se estudian de forma retrospectiva 41 pacientes pediétricos entre septiembre 2016 y
enero 2018, que clinicamente presentaban sospecha de RGE, fundamentalmente por causas respiratorias. Se
realiz6 un estudio gammagréfico toraco-abdominal tras la administracion via oral de 18,5 MBg 99mTec-
coloides mezclado con zumo o leche. Se adquiere un estudio dinamico posterior alatomacon el paciente en
decubito supino y en proyeccién anterior, durante 60 minutos (180 iméagenes/20 segundos/imagen, matriz 64
x 64). Ante la sospecha de aspiracion se realizan dos estudios dinamicosalas 4y 10 horastras la
administracion del radiotrazador durante 30 minutos (90 imagenes/20 segundos/imagen).

Resultado: Se analizaron 23 nifios y 18 nifias con edad media de 5 afios (rango: 2 mesesy 14 afios) y con
clinica en su mayor porcentgje respiratoria que hacian sospechar RGE (neumonia: 26,8%, bronquitis. 24,4%,
tos cronica: 12,2%). El estudio gammagréfico indico la presencia de RGE en el 24,4% de |os casos, siendo
grado I11 en & 40%. En ningun paciente se visualizo aspiracion en los estudios dindmicos tardios. Al analizar
el nimero de episodios de RGE se evidencia unamedia de 2,2 (rango 1-6), ocurriendo € primer episodio en
el minuto 27,5 de media (rango: 3-50 minutos). En 6/10 pacientes con RGE este ocurre posterior a minuto
30 del estudio y en todos ellos se observd un Unico evento.

Conclusiones: ElI cambio de protocolo en €l estudio gammagréfico para la deteccidén de RGE en pacientes

pediétricos aumentado el tiempo de adquisicion, permitio un incremento de diagnéstico del 60%, con una
toleranciay colaboracion adecuada de |os pacientes.
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