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Complicaciones postquirúrgicas

 La atresia esofágica (EA) es un defecto del
desarrollo del tracto gastrointestinal en el que se
pierde la continuidad entre el esófago proximal y
distal. La AE puede ocurrir con o sin fístula
traqueoesofágica (FTE), y, tienen una incidencia
1:3500. 

Aportar datos actualizados para
 poder aplicarlos en el cuidado
del paciente con atresia.

VACTERL: malformación vertebral (V), anorrectal (A),
cardiovascular (C), traqueoesofágica (TE), renal (R) y
en extremidades (L).

Tempranas: infección del sitio quirúrgico,
neumotórax, dehiscencia de la herida y
hemotórax.
Tardías: reflujo gastroesofágico, disfagia y
neumonía, alteración nutricional y un retraso
del crecimiento.

Las comorbilidades asociadas a AE comprometen la calidad de
vida de los niños al requerir hospitalizaciones largas. Los
resultados en cuanto al abordaje y tratamiento de la AE han
mejorado en las últimas décadas y en la actualidad la
supervivencia es del 90% e incluso superior en algunas regiones
desarrolladas. Los avances se atribuyen al incremento de centros
de cirugía neonatal especializados y a la creación de unidades
cuidados intensivos neonatales, entre otras. La investigación
continua de la AE es fundamental para mejorar el diagnóstico,
tratamiento y prevención de complicaciones, impactando
positivamente en el pronóstico y calidad de vida de los pacientes.
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