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Resumen de comunicación:
Introducción:
La acalasia es un trastorno primario del esófago caracterizado de aperistalsis y ausencia de 
relajación del esfínter esofágico inferior (EEI). El tratamiento más efectivo y mejor tolerado hasta 
hoy es la miotomía laparoscópica según Heller. La gastroscopia intraoperatoria en el tratamiento 
de la acalasia representa una técnica que permite asegurar la efectividad y la seguridad de la 
técnica quirúrgica.

Objetivo:
Presentamos en video la utilidad de la gastroscopia intraoperatoria en el tratamiento de la acalasia 
mediante abordaje laparoscópico. 

Material y método:
Paciente Varón de 42 años sin antecedentes familiares ni patológicos de interés que presenta 
disfagia progresiva de 6 meses de evolución. 
TEGD: Estenosis esófago distal bordes lisos <4 cm.
Manometría: Ausencia de peristaltismo
TAC abdominal: sin hallazgos patológicos de interés
Tras los estudios preoperatorios que no contraindican la intervención. Se realiza dicotomía 
laparoscópica según Heller con gastroscopia intraoperatoria 

Resultados:
El postoperatorio transcurrió sin incidencias manteniéndose estable desde el punto de vista 
hemodinámico. Fue dado de alta al tercer día tras comprobar la normalización clínica que se 
mantiene en los controles sucesivos realizados

Conclusiones:
El abordaje laparoscópico con gastroscopia intraoperatoria permite un tratamiento eficaz de la 
patología esofágica, reduce la estancia hospitalaria y las complicaciones relacionadas con la cirugía




