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Resumen

Caso clinico: Mujer de 33 afos gestante en semana 33 + 2, portadora de banda gastrica desde
2016. Ingresa por vomitos e imposibilidad de ingesta oral. En endoscopia digestiva alta, se objetiva
estenosis completa a 5-10 cm del cardias compatible con compresion extrinseca por banda géstrica y
seudoestomago de retencion. Se intenta reposicionar la banda sin éxito. Se inicia nutricién
parenteral por desnutricion grave e intolerancia a nutricion por sonda nasogastrica. Se extrae el
contenido de la banda por parte de Cirugia Digestiva, con buena tolerancia a dieta oral inicialmente
pero con vuelta a dieta absoluta a los pocos dias por reinicio de vomitos. Se retira PICC por inicio de
fiebre, deteniendo nutricion parenteral, atribuyéndose poco después a infeccion respiratoria por
virus influenza B. Se realiza cesarea ante peticion de la paciente y persistencia de vomitos. Mejoria
inicial de los sintomas, comienza dieta liquida y nutricién parenteral por via periférica. En TC
realizado por reaparicion de la fiebre y empeoramiento de la situaciéon respiratoria, se describe
dilatacién de esdéfago tordcico con contenido liquido en su interior y dilataciéon de es6fago abdominal
y fundus gastrico proximal a la banda gastrica. La dilatacion esofagica puede estar produciendo
microaspiraciones que empeoran la infeccion, por lo que se indica dieta absoluta y colocacion de
sonda nasogastrica de descarga, obteniendo abundante contenido y mejorando la situacion
respiratoria. Se introduce sonda nasoyeyunal por medio de endoscopia y se inicia nutricién enteral
con buena tolerancia. Se proporciona equipo y educacion para nutriciéon enteral domiciliaria y se da
de alta tras comprobar mejoria de la funcidn respiratoria. Pocos dias después, ingresa de forma
programada para retirada quirurgica de la banda gastrica, siguiéndose de alivio de los sintomas y
progresion de la dieta oral con buena tolerancia.
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