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INTRODUCCION Las ingestas de los cuerpos extranos...

Causa frecuente de consulta en Urgencias Pediatricas, sobre todo en menores
de 5 afos.

Variacion del riesgo en funcion del tamano, forma y composiciéon del cuerpo

extrafio (CE), destacando los objetos cortopunzantes por:
- Capacidad lesiva

- Extraccion potencialmente complicada.

OBIJETIVO

Describir la frecuencia, caracteristicas demograficas, manejo y complicaciones tras
ingestas de CE cortopunzantes en poblacidn pediatrica.
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METODOS

— Estudio descriptivo retrospectivo de todos los casos de ingesta de CE
cortopunzantes atendidos en el servicio de Urgencias Pediatricas desde
marzo de 2015 hasta diciembre de 2019.

VARIABLES ANALIZADAS:

v Sexo v" Tamafio y tipo de objeto

v Edad v Pruebas complementarias

v Antecedentes digestivos v" Localizacion anatdmica del CE
v" Medidas aplicadas en domicilio v Tratamiento

v Tiempo desde la ingesta v Complicaciones

v Sintomatologia
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RESULTADOS -
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35 casos/afio

TIPO DE OBJETO
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SINTOMATOLOGIA 3': PRUEBA DE IMAGEN
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CONCLUSIONES

- En nuestra muestra, las ingestas de cuerpos extrafios representan una
pequena parte de las visitas a urgencias. La mediana de edad se
corresponde a lo publicado en la literatura, siendo de 4 afnos.

- Concretamente los cuerpos extrafios cortopunzantes estan presentes en un
pequeno porcentaje entre las ingestas de CE, teniendo buen prondstico a
pesar de las potenciales complicaciones.

- La mayoria de los CE son expulsados de forma espontanea sin necesidad de
intervencion médica.
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