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Resumen

Objetivos: Las duplicaciones del tracto digestivo constituyen una rara anomalia congénita.
Mostramos nuestra experiencia incluyendo su forma de presentacion, modalidades diagnosticas y
manejo quirdrgico.

Material y métodos: Revisamos retrospectivamente los 22 casos con diagnéstico histolégico de
duplicacion del tracto digestivo vistos en nuestro hospital en los ultimos 10 afios. Consideramos el
sexo, la edad al diagnostico, la topografia de la duplicacion, forma de presentacion, métodos y
hallazgos por imagen, cirugia realizada e histologia resultante.

Resultados: De los 22 casos, fueron 13 nifias y 9 nifios. El rango de edad en el momento del
diagnoéstico varié desde prenatal hasta los 12 afios (media 22 meses). El lugar de duplicacion fue:
esofago (1), estomago (6), duodeno (1), ileon (9), colon (3) y recto (2). En ocho el diagndstico fue
prenatal, en cuatro constituyé un hallazgo incidental en el transcurso de una ecografia programada.
La forma de manifestacion clinica mas habitual fue el dolor abdominal (7), masa (3) fiebre (2),
vomitos (1), invaginacion (1), distension abdominal e intolerancia alimenticia (1). En todos el
diagndstico se realizé mediante ecografia visualizandose lesion quistica con signo de doble pared,
complicada o no. En 7 se completé con RM. Cinco (23%) presentaban complicaciones en el momento
de la cirugia (perforacion, infeccion y fistulas). La histologia demostré presencia de tejido ectdpico
hasta en 50%.

Conclusiones: Las duplicaciones gastrointestinales son raras. La ecografia es el método de eleccion
para su diagndstico. El momento de la cirugia se basa generalmente en la presentacion clinica. La
intervencion quirirgica en asintomaticos esta indicada por el riesgo de complicaciones.
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