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Resumo: Introduccion: la adecuada limpieza intestinal (LI) es esencial para lograr éxito en una
colonoscopia. Existen diversas formulaciones para Ll y en pediatria alin no existe consenso sobre
el protocolo mas adecuado. Objetivo: Comparar efectividad, seguridad y aceptabilidad de 2
protocolos de LI para colonoscopia en nifios. Metodologia: ensayo clinico, aleatorizado,
controlado, ciego, que compara efectividad, seguridad y aceptabilidad de fleet fosfosoda
oral+enema (FSO-FSE) versus polietilenglicol 3350 con electrolitos (PEG3350 ¢/Elect) en nifios
de 5-18 afios con indicacién de colonoscopia completa. Resultados: Se han reclutado 34
pacientes (20 con FSO-FSE y 14 con PEG3350 c/Elect), mediana de edad 11 afios , 50% varones,
mayoria de colonoscopias indicadas por hemorragia digestiva baja. Todos los padres reportaron
comprender las indicaciones, administraron régimen y medicamento indicado. La LI fue
excelente/buena en 71% de los casos, sin diferencias entre ambos grupos; fracaso por mala
preparacion en 12% pacientes, sin diferencias entre grupos. Tomaron todo el medicamento 90%
en grupo FSO-FSE y 57% con PEG3350 ¢/Elect (p=0,035). Reacciones adversas mas frecuentes:
nauseas (44%), dolor abdominal (21%), vomitos (21%), sin diferencias entre grupos; irritacion
anal tuvo tendencia a ser mas frecuente en el grupo con PEG3350 c/Elect, sin embargo no
alcanz6 significancia estadistica (p=0,08). Los pacientes con FSO-FSE tuvieron menores
medianas de calcio (9,5 vs 9,8mg/dl; p=0,04) y pH (7,33 vs 7,36 p=0,04). La mediana de fosforo
fue significativamente mayor en grupo FSO-FSE (5,2 vs 4,4mg/dl; p=0,02); sélo 1/20 pacientes
de este grupo tuvo fosfemia sobre limite normal y fue asintomético. Conclusién: Estos resultados
sugieren que la LI con FSO-FSE y PEG3350 c/Elect serian similares en efectividad y
aceptabilidad. Si bien se observaron mayores niveles de fosfemia en e grupo FSO-FSE, la
elevacion fue leve y sin repercusion clinica, por lo que consideramos que ambos protocolos de LI
SON Seguros.
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