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Introduccion: La capsula endoscopica (CE) es un método no invasivo que permite la evaluacion completa del tubo digestivo, permitiendo asi el estudio de la
mucosa de intestino delgado (ID), segmento que no es explorado mediante endoscopia digestiva alta ni baja. Es bien tolerado, con bajos riesgos, entre ellos prin-
cipalmente su retencion, hasta en un 3%. Objetivos: Describir las principales indicaciones de uso de CE y su utilidad en pacientes con sospecha de patologia de
ID en un centro de atencién terciaria en sector suroriente de Santiago, en el periodo comprendido entre diciembre de 2021 a marzo 2024. Métodos: Se realiz6é un
estudio retrospectivo descriptivo, donde se analizaron 40 fichas clinicas e informes de pacientes sometidos a estudio con VCE. Resultados: De los 40 procedimien-
tos realizados, la edad promedio fue de 54.5 afios (rango 16-78), dentro de los cuales 50% fueron mujeres y 50% fueron hombres. Respecto a su indicacion, el
72.5% (29/40) fue por hemorragia digestiva de origen oscuro (HDOO): 47.5% (19/40) evidente o manifiesta y 25% (10/40) oculto. Otras indicaciones fueron diarrea
cronica 10% (4/40), dolor abdominal 5% (2/40), sospecha de NET 5% (2/40), sospecha de Enfermedad de Behcet 2.5% (1/40), estudio preoperatorio de EC 2.5%
(1/40), sospecha de enfermedad de Peutz Jehgers 2.5% (1/40). Hubo hallazgos relevantes en el 42.5% de los casos estudiados, entre estos se encuentran: hal-
lazgos inflamatorios (erosiones, Ulceras y gastroduodenopatia) 41.2% (7/17), angiodisplasia/lesiones de origen vascular 47% (8/17), hallazgos por hipertension por-
tal (angioectasias) 5.9% (1/17) y lesiones tumorales (hamartoma) 5.9% (1/17). Respecto al rendimiento diagnéstico para HDOO manifiesta fue 47% (9/19) y oculta
70% (7/10). Hubo un 2.5% (1/40) de los casos complicado con retencion de la capsula. Hubo 5 VCE que no lograron alcanzar el ciego. En una paciente no se
logré captura. Conclusién: Se obtuvo hallazgos relevantes en un 42.5% de los casos, configurandose esta herramienta diagnéstica de gran utilidad en el estudio
de patologia del intestino delgado. Mientras que hubo complicaciones asociadas al procedimiento en un 2.5% dado por retencion de la CE, resultado cercano a lo
reportado en la literatura (3%). La hemorragia de origen oscuro ya sea evidente u oculto es la mayor indicacion de estudio con VCE. Respecto al estudio donde no
se lograron visualizar imagenes, se interpreta que fue secundario a telemetria ya que la paciente se encontraba en unidad de paciente critico.
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