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to presentara unas pruebas utilizadas para evaluar el reflujo
ofagico. Su doctor le ayudara a determinar cuales pruebas serian indicadas

nédica utilizada para describir una condicion en que el contenido del estomago (la
comida y los acidos del estdbmago) regresa por arriba saliendo del estomago y entrando al
esofago (el tubo que conecta la boca con el estdomago). El GER puede manifestarse
diferente en distintos nifios y los sintomas pueden variar de un momento al otro. A veces
el GER puede parecer nada mas que un eructo himedo, mientras que en otros momentos
puede ser un vomito fuerte que vacia el estdmago.

Pruebas Comunes:

Exploracion con Bario del Sistema Digestivo Superior: Esta es una prueba, que se
lleva a cabo en el departamento de rayos x, que mira al sistema digestivo del nifio y la
manera en que la comida transita. El nifio toma bario (una substancia que se ve a través
de los rayos x) y toman los rayos x mientras que el bario se estd moviendo a través del
sistema digestivo. Dado que la mayoria de los nifios no tienen el reflujo durante la
prueba, solo ayuda en determinar si hay otros problemas (por ejemplo una obstrucciéon en
el conducto) pero actualmente no confirma el diagnostico del reflujo.

La Sonda del pH: Esta es una prueba para observar cuanto acido hay en el esofago
(donde no debe haber acidos). Una pequena sonda se mete al esofago con la puta ubicada
un poquito mas arriba del estbmago. La sonda est4 conectada a un aparato de grabacion
que sigue los niveles del acido en el es6fago y muestra una bajada en el nivel del pH cada
vez que ocurre un episodio del reflujo. Durante el periodo de la prueba, los que cuindan
al nifio mantienen un diario de cuando el nifio come y su comportamiento, para poder
hacer una comparacion contra los resultados de la sonda.

Gammagrafia Gastrica, Prueba de la Evacuacion del Estomago o Escan de Leche:
Esta prueba consiste de una serie de escan que muestra la manera en que la comida pasa
por el estbmago. Se da al nifio un liquido o comida mezclado con un polvo que contiene
un elemento nuclear que se ve a través del escan. Esta prueba generalmente se hace si el
doctor sospecha que existe un problema en que el estdmago se vacia demasiado lento.
También muestra los episodios del reflujo y si la comida entra por los pulmones.

Endoscopia: Esta prueba (que se lleva a cabo en la sala de operacién mientras que el
nifo estd dormido) utiliza un endoscopio flexible (una pequefia camara al fondo de un
tubo flexible) para examinar el sistema digestivo superior y las vias respiratorias. Se
puede tomar pequefios muestras de piel del esdéfago, estdmago y porcion superior de los
intestinos delgados, para examinarlos por cualquier senal de irritacion o alergia. Este
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ento también permite que el doctor examine las valvulas en el sistema intestinal
ente verlas abrir y cerrar. También se puede observar obstrucciones y ulceras a
' del endoscopio.

anometria: La comida se mueve a través del sistema digestivo por una serie de
ontracciones musculares coordinados que empujan la comida. Esta prueba evalua la
fuerza y coordinacion de las contracciones de los musculos a través del sistema digestivo
utilizando un catéter, con pequefios sensores, ubicado en el eséfago, estomago y
intestinos del niflo. Esta prueba solo se hace en los nifios en un hospital muy
especializado.
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