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éSon eficaces las medidas de estilo de vida en pacientes con enfermedad
por reflujo gastroesofagico? Un enfoque basado en la evidencia

Las modificaciones del estilo de vida constituyen un tratamiento de primera linea para
pacientes con enfermedad por reflujo gastroesofagico (ERGE). Los autores aplicaron un
enfoque basado en la evidencia para determinar la eficacia de las medidas de estilo de
vida para el control de la ERGE. Utilizaron PubMed y Ovid para llevar a cabo una
busqueda de la literatura publicada entre 1975 y 2004, utilizando las palabras clave
pirosis, ERGE , tabaquismo, alcohol, obesidad, pérdida de peso, cafeina o café, citricos,
chocolate, comida picante, elevacion del cabecero de la cama y cena. Cada estudio fue
revisado por 2 revisores que asignaron una de las calificaciones siguientes: evidencia A,
ensayos clinicos aleatorizados; evidencia B, estudios de cohortes o caso-control;
evidencia C, informes clinicos o ensayos clinicos con algun defecto; evidencia D,
experiencia del investigador; o evidencia E, informacion insuficiente. Los autores
examinaron 2.039 estudios e identificaron 100 con informacién util. Sélo 16 ensayos
clinicos examinaron el impacto de la medida de estilo de vida sobre la ERGE (en forma
de cambio en los sintomas, variables del pH esofdgico o presion del esfinter esofagico
inferior). Aunque hubo evidencia fisioldgica de que la exposicién al tabaco, alcohol,
chocolate y alimentos con un contenido alto de grasas disminuye la presién del
esfinter esofdgico inferior, no hubo evidencia publicada de la eficacia de medidas
dietéticas. Ni el cese tabaquico ni la abstinencia del alcohol se asociaron a una mejoria
de los perfiles del pH esofadgico o de los sintomas (evidencia B). La elevacion del
cabecero de la cama y la posicién en decubito lateral izquierdo mejoraron el tiempo
total con un pH esofagico inferior a 4.0 (evidencia B). La pérdida de peso mejord los
perfiles de pH y los sintomas (evidencia B).

La pérdida de peso y la elevacidon del cabecero de la cama son intervenciones de
estilo de vida eficaces para la ERGE. No hay pruebas que apoyen una mejoria de los
parametros de la ERGE después del cese del consumo de tabaco o alcohol u otras
intervenciones dietéticas.
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