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CO-50. USO DE LA CÁPSULA ENDOSCÓPICA EN ESPAÑA: RESULTADOS DE UNA 

ENCUESTA NACIONAL 
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Introducción: Recientemente se ha publicado una guía europea sobre el uso de 

cápsula. (Rondonotti et al. Endoscopy. 2018 Apr; 50(4):423-446).  

Objetivos: Conocer el uso de la cápsula en nuestro país y reflejar su adaptación a 

la guía europea. 

Material y métodos: Encuesta on line de 42 ítems relevantes acerca del uso de 

cápsula. 

Resultados: Han contestado la encuesta 153 usuarios. La velocidad de lectura es 

superior (≥ 10 fotogramas/segundo) si la experiencia es > 5 años (p < 0,05). La 

indicación más frecuente en población pediátrica es la enfermedad inflamatoria 

intestinal y en adultos la hemorragia digestiva de origen oscuro. En la tabla 1 se 

resumen los resultados más relevantes:  

Ítems de la encuesta nacional sobre uso de cápsula endoscópica 

Usuarios 

(n = 

153) 

% 

Usuarios con > 5 años de experiencia 60 



Han realizado Formación previa 76,5 

Franja horaria dedicada a la lectura 49,7 

Prelectura en casos urgentes 50,3 

Experiencia en embarazadas sin complicaciones 7,2 

Experiencia con población pediátrica  41,2 

Dispone de Cápsula Patency 78,4 

  

Indicación de Cápsula 

Patency 

Sospecha de Crohn 2,6 

Enfermedad de Crohn conocida 17,6 

Sospecha y Enfermedad de Crohn conocida 39,9 

Exclusivamente si hay signos obstructivos 82,4 

Radiografía 14 días después de la ingestión de CE si no alcanza el ciego* 28,1 

  

Preparación 

Laxantes a todos los pacientes* 46,4 

Laxantes en algunas situaciones 10,5 

Utilización sistemática de procinéticos 9,2 

Utilización sistemática de 

antiespumantes* 
28,1 

Realiza estudios con cápsula de colon  32 

Aplicación de terminología estandarizada (CEST) (Korman et al. Endoscopy 

2005;37:951-9) 
28,8 

Recomendación final en el informe 89,5 

*Según recomendaciones de la ESGE. 

 

Conclusiones: La adaptación a la guía europea es aceptable, aunque mejorable. La 

mayoría de lectores dispone de la cápsula Patency, han recibido formación previa y 

finaliza el informe con recomendaciones. Una minoría utiliza la terminología 

estandarizada. En la mitad de los casos realizan prelectura en casos urgentes y no 

disponen de un horario para la lectura. Existe experiencia en población pediátrica y 

embarazadas, y una baja disponibilidad de realizar estudios con cápsula de colon. El 

uso de preparación intestinal es heterogéneo. 

 


