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RGE 

ERGE 
Enfermedad 

Fisiológico Pediatra General Tto. conservador 

RGE 
+ complicaciones o 


síntomas invalidantes

Gastroenterólogo

Pediátrico

Tto. específico

Clínica 
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Clínica RGE 

Esfínter esofágico

inferior

Contenido 
gástrico

Relajaciones transitorias no 
deglutorias del EEI

Esófago

funcional 
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Clínica 

RGE 

Vómito

Regurgitación

Menor capacidad esofágica

Ingesta 
5-8 

veces 
mayor 
que el 
adultoEsófago abdominal mas corto


  Inmadurez EEI Peor

motilidad 

gastrica

RGE fisiológico 
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RGE 

El crecimiento revierte las causas 
anatómicas

Cura espontaneamente

Tratamiento dietético + Medidas posturales

Clínica 
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Clínica 

RGE 

50% Lactantes 

12-18 meses 

5 % 
10 % 

2 -3 4 - 14 años Adulto

8 - 20% 

Hábitos dietéticos

Obesidad
ERGE 

Poblaciones de riesgo

ERGE 

  Factor de riesgo
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Clínica 

SI

ERGE 
Barrett

Adenocarcinoma

¿punto de no retorno?
7 veces >

RGE 
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¿Porque se desarrolla la enfermedad por RGE ?

Esófago

EEI

Estómago

Secrección salivar Motilidad (aclaramiento) Resistencia mucosa

Presión Longitud Posición

Contenido gàstrico (volumen,calidad)

Presión intraabdominal

Vaciado gástrico enlentecido

Hipersecrección gástrica

Reflujo duodenogástrico
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ERGE 

Síntomas digestivos

Extradigestivos

Alteración desarrollo / nutrición

Clínica 
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Clínica 

ERGE 

Vómito

Regurgitación

Espasmo

Pirosis

Disfagia

Sangrado

Anemia

Barrett

Esofagitis

Estenosis

Rechazo del 
alimento

Síntomas digestivos
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Clínica 

ERGE 

Extradigestivos

Respiratorias

Laringitis

Neumonía Apnea

ORL

Bucal Caries

Ronquera Otitis

Bronquitis

Asma

Sinusitis
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Transito Digestivo superior

Diagnóstico 

Ecografía

pH-metría

Impedancia multicanal

Manometría

Gammagrafía

Endoscopia

Broncoscopia

Lavado broncoalveolar

¿Cuando?

¿Cual?

¿Para que?

Diagnóstico RGE 

Diagnóstico ERGE 

Complementarias
Secuenciales
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Diagnóstico 

TDS
Escasa información sobre ERGE*

Descartar otra alteración 

Control de complicaciones 

No hay un uso justificado
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Diagnóstico 

pH-metría

Poco eficaz para 
diferenciar el paso de 
RGE a ERGE

 Pérdida de valor en la primera línea diagnóstica

¿Valida para relacionar síntomas con RGE?
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Diagnóstico 

Impedancia multicanal

 Técnica emergente

Mide los cambios de corriente 

Evalúa la dirección del contenido 

Mide volumen y calidad de lo ingerido

Detecta la velocidad de tránsito
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Diagnóstico 

Manometría
EES

EEI

Información anatómica y motora del EEI

Registro 
continuo de la 

actividad 
motora
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Diagnóstico 
Gammagrafia

Aspiración 
pulmonar

Vaciamiento 
gástrico

Uso muy decreciente

Ausencia de valores standard
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Diagnóstico Excluir alteraciones mucosas sin 
relación con RGE

Indicada 

Anemia

Hematemesis 

Sange oculta 
en heces

Disfagia 
manifiesta

No hay relación directa: sintomas/endoscopia/biopsia

Endoscopia/biopsia
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Diagnóstico Patología respiratoria 

Recuento de 
macrófagos 
como signo de 
aspiración

Laringitis

Inflamación 
traqueal

Patología ORL 
Laringobroncoscopia - Lavado
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Diagnóstico 

ERGE 

Síntomas digestivos

Extradigestivos

Alteracíon desarrollo / nutrición

pH/impedancia endoscopia/biopsia

Episodios ALTES Ingresos Hospitalarios

pH/impedancia

gammagrafia

broncoscopia

Historia: síntomas Tabla ponderal TDS

LBA/IMCL
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Tratamiento medico

Medidas dietéticas

Cambio de hábitos
Medicación Procinéticos

Protectores 
Antisecretores

Terapia postural

Bloqueadores H2
Inhibidores bomba protones
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Tratamiento medico
Antisecretores

Existe sobreindicación ?
Efectos secundarios
Efectos a largo plazo ?

Cirugía

Tratamiento con IBP pacientes digestivos

Control histológico

Persistencia de síntomas

 3 - 5%

15%
80%

Progresión de la enfermedad

Estenosis

Barrett

Esofagitis
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ERGE Fallo tratamiento médico

IndividualNo existe un criterio claro de la duración del Tto. médico

Gravedad de síntomas

Pruebas complementariasPatologías asociadas

Fallo de tratamiento médico ERGE

Patología crónica

Digestiva

Respiratoria

Nutricional

Cirugía como tratamiento de rescate

Patología aguda

Respiratoria

Nutricional

Alteración actividad diaria

> 12 meses< 12 meses
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Indicaciones

quirúrgicas Patología digestiva

Extradigestivos

Alteracíon desarrollo / nutrición

Esofagitis grado III Estenosis

Asma crónico

Barrett

ERGE 
Episodios ALTES Broncodisplasia

Neumonía recurrente

Metabolopatias

Prematuros

Cardiópatas

Neurológicos

Malformaciones

Episodios ALTES Broncodisplasia

Neumonía recurrente

Pacientes que precisan acceso alimentario a largo 

Vómito
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Indicaciones

quirúrgicas

Enf. metabólicas
Prematuros

Neurológicos

Malformaciones
Digestivos

Respiratorio crónico

Cardiópatas
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Indicaciones

quirúrgicas



Tema 9. La rehabilitación en pacientes con atresia de esófago

Curso de atresia de esófago para profesionales

Tema 5. Reflujo gastroesofágico

Indicaciones

quirúrgicas
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Indicaciones

quirúrgicas

Patología digestiva/ Respiratoria

Alteracíon desarrollo / nutrición

Esofagitis grado III

Estenosis

Asma crónico

Neumonía recurrente

Pacientes que precisan acceso alimentario largo 

Barrett

ERGE 

MetabolopatiasPrematuros Cardiópatas NeurológicosMalformaciones

Fundoplicatura

Gastrostomía + Fundoplicatura 
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Técnica quirúrgica

1.- Crear un dispositivo que prevenga el RGE

2.- Mantener un funcionamiento adecuado de 
la unión esófago-gástrica

3.- Obtener un resultado estable
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Técnica quirúrgica Fisiopatología

Esófago

EEI

Estómago

< presiones 

> presiones 

músculo longitudinal

músculo circular

Diafragma

parte costal

parte crural

Fibras en anillo

Unión mucosa

Estómago

Esfinter 
esofagico 
inferior

ligamento 
frenoesofágico

Angulo de Hiss

Esófago 
intraabdominal

ZAP 

A

g

r

e

s
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v
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Técnica quirúrgica

Funduplicatura de Nissen (360º)

Técnica standard

Técnica de Dor Técnica de Toupet

Funduplicatura
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Fundoplicatura de Nissen Disección


1.- Esófago infradiafragmático (3 cm)

2.- Técnica de mínima disección

3.- Preservar nervio vago

4.- Sección de vasos cortos

5.- Disección posterior del fundus

6.- Reparar hiato (reducir hernia)

Fundoplicatura


1.- Floppy (floja,blanda)

2.- Longitud 2 cm

3.- Fundus con fundus

4.- Sobre el esófago

5.- Fijada a esófago


ESÓFAGO

ESTOMAGO

FUNDUS

DIAFRAGMA

FUNDUS

Principios básicos
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Técnicas endoscópicas

Radiofrecuencia

Sutura endoscópica

Implantación anillo magnético

Esophix

Stretta

Lynx
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Técnicas endoscópicas

Implantación anillo magnético Lynx
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Radiofrecuencia Stretta

Técnicas endoscópicas
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Sutura endoscópica Esophix

Técnicas endoscópicas


