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PALABRAS CLAVE Resumen

Esofagomiotomia Introduccion y objetivos: La acalasia es el trastorno de motilidad esofagica mas estudiado; nin-
endoscdpica; gln tratamiento ha logrado resultados completamente satisfactorios. La esofagomiotomia de
Modelos in vivo; Heller por laparoscopia es la técnica mas aceptada en la actualidad. Con el advenimiento
Acalasia de la cirugia minimamente invasiva, aparece la miotomia endoscdpica submucosa con resulta-

dos prometedores. Nuestro objetivo principal de este estudio fue realizar miotomia endoscopica
submucosa en modelos de experimentacion animal, para perfeccionar la técnica y posterior-
mente aplicarla en humanos. Como objetivo secundario se buscé evaluar las complicaciones
intra y postoperatorias, asi como describir los hallazgos anatomopatolégicos encontrados.
Materiales y métodos: Se realizo un estudio experimental en 8 modelos porcinos vivos, que
se siguieron durante 30 dias para identificar complicaciones posoperatorias. Posteriormente
se practico necropsia evaluando los hallazgos histopatologicos. Se cumplieron los requisitos y
regulaciones internacionales de experimentacion en animales.

Resultados: Se logro realizar la técnica en todos los modelos. Se present6 una mortalidad intra-
peratoria. Se observd neumotorax en el 50% y enfisema subcutaneo en el 75% de las unidades
de experimentacion, sin repercusion clinica significativa. Se observé compromiso histologico de
la capa muscular (miotomia) por encima de la union esofagogastrica en el 87% de los casos y
por debajo de esta en el 25% de los casos.
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