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RESUMEN XXXV CONGRESO CHILENO DE CIRUGIA PEDIATRICA

Reparacion de pectus excavatum mediante técnica de Nuss.

Drs. Velarde J., Silva P. y Elton M.
Hospital Gustavo Fricke.

Pectus excavatum: deformidad mas frecuente de la pared toracica anterior. Su correccion mediante técnica de
Nuss se basa en la insercion de una barra metalica.

Objetivo: Realizar una revision de la reparacion quirirgica de pacientes con pectus excavatum segun técnica
de Nuss en el Hospital.

Pacientes y Métodos: Analisis de todos los pacientes operados con técnica Nuss entre los afos 2004 y
2008. Se analiza sexo, edad quirurgica, tiempo trascurrido, causa de la cirugia, indice de Haller, espirometria
previa, tiempo quirdrgico, estadia hospitalaria, analgesia, complicaciones post quirdrgicas, barras y
estabilizadores usados.

Resultados: 14 pacientes operados en total, 10 varones (71,4%) 4 mujeres, (28,57%), promedio de edad a la
cirugia 10,21 afos ds + 3,14. Promedio meses transcurrido desde la cirugia: 19, 92., A 2 pacientes se le
retiré la barra. En 6 pacientes la causa de la cirugia fue funcional y en 8 causa mixta (estética y funcional).
indice de Haller vari6 entre 3 a 4,8, promedio 3,43 (ds + 0,51). Espirometria: 10 pacientes normal, 3 limitacién
restrictiva leve, 1 limitacién mixta, leve-moderada. Tiempo operatorio promedio 2,57 hr. (Rango 2 a 4 horas)
estadia UCIP, 2,47 dias. Se utilizé en toda analgesia peridural y luego endovenosa. 3 pacientes presentaron
complicaciones (20%), 1 rechazo sutura, 1 infeccion herida, 1 atelectasia I6bulo superior derecho. Todos
utilizaron 1 barra, 1 paciente utilizé 2 estabilizadores. Estadia hospitalaria promedio 6,21 dias (Ds + 3,21).

Conclusion: La técnica de Nuss es una buena alternativa en la reparacion del pectus exacavatum, con
resultados satisfactorios. Recomendamos esta técnica en los pacientes pediatricos.
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