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Se estudian 50 pacientes pedidtricos, a quienes se les efectud, laparoscopia en urgencia;
el grupo de edad con mayor porcentaje fue el comprendido en mds de diez afios con
34 casos, y en el que predominaron pacientes del sexo femenino. Se senala que la
apendicitis aguda acumuld un total de 19 casos, para el 38%. Dos ginecopatias: la salpin-
gitis aguda y el guiste de ovario torcido acumularon el 26% de los casos. Se les aplicd
tratamiento quirGraico a un total de 28 pacientes, o sea, mas de la mitad de los mismos:
se senala que gracias al diagndstico laparoscépico fue innecesaria la intervencidn qui-
rirgica de 9 pacientes, cuya afeccion resulté ser salpingitis derecha y no apendicitis
aguda. Se concluye que la correlacion endoscépica-quirdrgica fue del 100%.

Jefe del Grupo Provincial de Gastroenterologia. Especialista de | grado.

Jefe del servicio de cirugia pedidtrica. Especialista de | grado. Hospital provincial
docente “E. Agramonte Pina”.

==+ Jefa del Grupo Provincial de Pediatria. Directora del Hospital provincial docente
“E. Agramonte Pina".

**** Especialista de | grado en cirugia Pediatrica. Vicedirectora facultativa.

-



INTRODUCCION

La laparoscopia o peritoneoscopia en urgencia de adultos nos ofrece
en nuestra provincia una cifra que excede a las dos mil endoscopias, lo
cual no es mas que la expresion de lo que ha representado para nuestro
pais, la Escuela Cubana de Endoscopia, bajo la direccion del profesor
R. Llanio,'

En nuestro medio iniciamos la laparoscopia en urgencia pediatrica hace
anos,” pero las efectudbamos de una forma aislada, con un porcentaje
anual infimo. A partir del segundo semestre del ano 1978 los cirujanos
pedidtricos comienzan a indicarla con relativa frecuencia, y al iniciar el
ano 1980, habiamos acumulado 50 laparoscopias.

Otros companeros™® también estan desarrollando este importante me-
dio diagndstico y esperamos que en breve otros se incorporen, para asi
podar ofertar esta investigacidon en todos los servicios de endoscopia
gastroenterolégica de nuestro pais.

MATERIAL Y METODO

Se estudian 50 casos pediatricos de pacientes a quienes se les efectud
laparoscopia en urgencias, para lo que se exigieron como parametros fun-
damentales: —odad, sexo, raza, cuadro clinico y laparoscopia; también
—en los pacientes que requirieron tratamiento quirdrgico— el informe
operatorio v el resultado histoonioldnico, asi como la evolucion del es-
tado de todos los pacientes.

El laparoscopio utilizado fue el “Lumina™ de la casa "R. Wolf”, de fibra
optica, asi como la fuente de luz v demas anexos.

RESULTADOS ¥ COMENTARIOS

En el cuadro | observamos qus el grupo de edad mas afectado, fue el
que reunia a pacientes con mas de 10 afos, que acumulé 34 casos, para
el 68%; le siguieron en orden: el de mas de 5 afos con 12 casos, para
el 24%; y el de 1 a 5 afos con 4 casos, para el 8§%.

Predomind el sexo femenine. con 30 casos, para el 60%, lo que explica
la frecuencia con que obhservamos l!as ginecopatias de urgencia en los
pacientas de nuestra casuistica.

En el drea urbana se obtuvieron 29 casos (58%) vy en la rural, 21, para
el 42%.

En el cuadro Il se muestran las enfermedades mas frecuentes que en-
contramos en nuectro trabajo. La apendicitis aguda, ocupa el primer lugar,
con 19 casos (38%), lo cual demuestra que, en nuestro medio, es la
afeccion mas frecuente, diagnosticada laparoscépicamente. Diez de es-
tos pacientes pertenecian al sexo femenino y presentaban dolor en fosa
iliaca derecha, febricula y estado nauseoso, vomitos o ambos. Sintomas
y signos similares, presentaron los 9 pacientes que tenian salpingitis
aguda, lo cual explica el porqué el cirujano pediatrico, ante un cuadro
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CUADRO |
DISTRIBUCION DE PACIENTES SEGUN EDAD, SEXO Y PROCEDENCIA

Grupos de edad

(en afos) Pacientes Sexo Pacientes Area Pacientes
De 1 a5 4 Femenino 30 Urbana 29
Mas de 5 12 Masculino 20 Rural 21
Mas de 10 34 Total 50 Total 50
Total 50

CUADRO 1l

LAS ENFERMEDADES MAS FRECUEMTES ¥ LOS SINTOMAS ¥ S5IGNOS
MAS IMPORTANTES

Sintomas
Enfermedades Pacientes % y signos Pacientes
Apendicitis aguda 19 38
Salpingitis aguda 9 18 Dolor en fosa iliaca
derecha a2
Quiste de ovario torcido 4 B (FID)
Colecistitis aguda 4 8 Febricula y nagseas,
vomitos, o ambhos 28
Absceso hepatico 2 4
Microabsceso hepatoesplénico 2 4 Dolor en hipocon-
drio derecho G
Fisura traumdtica hepatoesplénica 2 4 Dolor difuso
abdominal G
Tumor retroperitoneal 2 A Signo clinico mas
lleitis 4+ apendicitis reactiva 2 4 importante: dolor a la
descompresion ab-
dominal [en mayor
a menor grado) 48
Otras afecciones 4
Total 20

en que se podia plantear ambas posibilidades diagndsticas, optd por defi-
nir la situacion, mediante laparoscopia de urgencia, con resultados alta-
mente satisfactorios.

La colecistitis aguda y el quiste de ovario torcido, acumularon cuatro
casos per capita. El absceso hepatico, la ileitis con apendicitis reactiva,
los microabscesos de la esfera hepatoesplénica, presentaron en nuestra
casuistica, dos casos por cada una de estas enfermedades: al igual que
dos enfermedades englobadas en el epigrafe de otras causas; nos
referimos a dos pacientes que presentaban hemoperitoneo por fisura vis-
ceral (de la esfera hepatoesplénica) y dos tumores retroperitoneales.
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Si comparamos estas estadisticas con las que ofrecen algunos autores
extranjeros”* no se observa similitud entre ambas. Ello se debe a que
los trabajos de referencia no incorporaron la laparoscopia de urgencia.

El importante cuadro Ill muestra los pacientes que recibieron tratamien-
to quirdrgico. Un total de 28, o sca, méas de la mitad de los pacientes
de nuestra casuistica fue llevada al quiréfano. La evolucion posquirlrgica
fue satisfactoria; al igual que en l!os pacientes con casos no quirlr-
gicos. No se informaron complicaciones en ambos casos. La correlacidn
endoscdpica-quirdrgica fue optima (del 100%), al igual que el porcentaje
endoscopico-histico, de la pieza operatoria.

Todo lo anteriormente expresado senala inequivocamente la utilidad
diagnodstica de la laparoscopia de urgencia en pediatria, ya que la misma
orienta adecuadamente al cirujano padidtrico, frente a un cuadro clinico
aparentemente quirdrgico, pero de causa imprecisa. Prueba de ello, lo
fueron las 9 salpingitis agudas, con predominio del anejo derecho, las
cuales fueron etiquetadas de posibles apendicitis, lo cual trajo como con-
secuencia evitar una intervencidon innecesaria.

CUADRO I
Pacientes %

Afecciones que requieren tratamiento quirdrgico 28 56

Evolucion satisfactoria (sin complicaciones

posquirdrgicas) 28

Evolucidn satisfactoria (pacientes no quirdrgicos) 22

Correlacion endoscdpica-quirdrgica 28 100

Correlacion endoscopia-pieza histoldgica

posquirdrgica 28 100

CONCLUSIONES

— Queda demostrada la utilidad diagnéstica de la laparoscopia de ur-
gencia en pediatria, en los cuadros abdominales que ofrezcan dudas
al cirujano.

— Queda demostrado que la laparoscopia de urgencia en pediatria es
capaz de limitar cudando un caso es quirtrgico, 0 no.

— Queda demostrado que esta endoscopia es una investigacion con-
fiable, sin grandes riesgos en manos avezadas. sin complicaciones
y con un porcentaje optico (100%) en la correlacion endoscopica-
histoldgica-quirurgica, tal como se demuestra en nuestro trabajo.
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SUMMARY

Estrada Rodriguez, M. et al. Laparoscopies et pediatric emergency. Initial report of 50 cases.
Rev Cub Ped 54: 3, 1982.

Fifty pediatric patients to whom emergency laparoscopy was performed, are studied.
The group of age with higher percentage was that comprising patients older than 10
years, with 24 cases, where female sex was predominant, It is pointed out that acute
appendicitis, accumulated a total of 19 cases, for a 38%. Two ginecopathies: acute sal-
pingitis and twisted ovarian cyst accumulated 26% of the cases. Surgical treatment was
applied to a total of 28 patients, that is, more than half of them: it is pointed out that
because of laparoscopic diagnosis in nine patients no surgical intervention was need,
because it resulted to be right salpingitis instead acute appendicitis. It is concluded that
endoscopic and surgical correlation was 100%.

RESUME

Estrada Rodriguez, M. et al. Laparoscopies en urgences pédiatriques. Rapport initial de
50 cas. Rev Cub Ped 54: 3, 1982

Il s'agit de 50 patients pédiatriques lesquels ont été soumis a des laparoscopies d'urgence;
le groupe d'age le plus touché a été celui des enfants agés de plus de 10 ans (34 cas),
et il y a eu une prédominance du sexe féminin. Il y a eu 19 cas d'appendicite aigué
[38%). et deux cas de gynécopathies [26":), dont une salpingite aigué et un kyste de
l'ovaire tordu. 28 patients ont été soumis & un traitement chirurgical, soit plus de la
moitié des malades. Grace au diagnostic laparoscopique. il n'y a pas eu besoin d'interven-
tion chirurgicale chez 9 patients, dont l'affection a été la salpingite droite et non pas
I'appendicite aigué. La corrélation endoscopique-chirurgicale a été de 100%.

PESRE

3ecrpana Pomparec, M, HeoTaoxiaa Jganapockomma y xeTe#. Ilep-
spvHad AaHdopvamna 20 COYYa4B. Rev Cub Ped 344 3, 1982,

TMTposomnaTCcA AcCcAenoparne SU IaUXeHTOB B NennaTDRYECKOM BO3DAJSTE
XOTODHM JHIa cIesiaHe CpoUHadA janapockomnad. BospacTHym rpynmy,
B ®0Topoi! npeodnamano HandsoJBMEs XOJNY4CSTBO Cay4YaAeB [IpoBeme -
HAA JaflapocKenay® B KoanvecTee 34, COCTABJUUIN IanHeHTH B BO2 -
zacT2 crapme IO meT ¢ nmpeodjajariieM MALMEHTOB MEHCKOTO HOJA .-
3 padoTe NOMYEPEUBAATCA, UYTO OCTDHY anmeHIMIINT B o0mMeM KoJide
CTBe TMALMEHTOB cocTaBl 19 caydaes, 4To SkpnBajaeHTHo 38%. Ine
TAHEKONATEM: OCTDHIl CAJBMMHIAT E KACTE MIMHAKA cocTaBamm 267
43 BCeX oJyd9aeB. D0 MPOBENEHO XADYyDPrauecKoe BMSUW2TEJALCT30 B
28 & 73 ofWero 4mcJsa NANMEHTOB, TO 2CTH $0J6€ HUeM [I0JIo-
3MHA TAUMEHTOB JuIM ONeDUDOBAHH,. YHa3wBaeTceA, 4To djarpmapd -
J1aNaPOCKONAYECKOMY INarHO3y OTHaNa H20O0XODAMOCTE XADYDIAYECKD
70 BMemaTes/UIBRCTRA B 9 Ccay¥aAx, TrIe lopaxeHAeM ABAJOCH TNpaBHA-
CQJMBNRHTHT, 2 He DCTPpHR ammeHmuunT. NenasTced 3akawdeHune, dUTO
HIOCKONAYECKO=-XADYDTHYECKOS COOTHOUEHUE ORID DaBHO 100%.
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Se realiza una revisidn de las traqueostomias efectuadas en el hospital pedidtrico docente
“Centro-Habana” en el periodo comprendido entre marzo de 1974 y octubre de 1973,
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