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Introduccién : Hiperhidrosis es la sudoracién excesiva mas alla de la necesaria para
mantener la termorregulacién. Se clasifica en focal y generalizada. Diagnosticada mas
frecuentemente entre los 14-28 anos. Los casos pediatricos presentan mayor asociacion
familiar y suele ser palmo-plantar. Existen diversos tratamientos topicos. Los pacientes
resistentes a tratamientos médicos pueden requirir de intervencion quirurgica.

Las técnicas mas utilizadas son la simpatectomia y la simpaticolisis. Esta ultima, es la
mas difundida dado a menor sudoracion compensatoria y tasa de éxito de 96% en
disminucion de sudoracion palmar; 98% axilar e incluso disminucion de sudoracion
plantar. Las complicaciones quirdrgicas mas frecuentes incluyen : sangrado, neumotoérax,
Sindrome de Horner (1%), atelectasias, enfisema subcutaneo y sudoracion compensatoria
(35%).

Caso Clinico: Paciente de 15 afos con hiperhidrosis resistente a tratamiento médico, a
quien se le realiza una simpaticolisis a nivel de T3 y T4 bilateral con resultados exitosos.
Técnica quirurgica:

Consiste en la ablacion quirdrgica de la cadena nerviosa simpatica. El paciente se
posiciona en decubito supino con Fowler y se realiza en ambos lados una toracoscopia
Bilateral. Se ldentifica la cadena ganglionar simpatica y estructuras vecinas nobles,
respetadndolas. Seccion con bisturi armoénico polo cefélico y caudal del 3er y 4to ganglio
simpatico bilateral. Verificacion de variacién de temperatura en palmas. Drenaje de
pneumotorax con valsalva. Retirando cuando existe reexpancion pulmonar y cese del
burbujeo del drenaje. Cierre de ports.

Resultados y Discusion:

Paciente con evolucién post operatoria favorable, sin complicaciones, alta al segundo dia.
Presento sudoracion transitoria al segundo dia post quirdrgico y por 48 horas.
Posteriormente exhibe disminucién significativa de la sudoracion palmar, axilar y plantar,
sin sudoracion compensatoria. La simpaticolisis T3 y T4 es un procedimiento seguro y
efectivo para el tratamiento de la hiperhidrosis focal resistente a tratamiento médico en
pediatria.

Rev. Ped. Elec. [en linea] 2012, Vol 8, N°3. ISSN 0718-0918 29





