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Hospital de Zumarraga, Guipuzcoa.

Resumen

Objetivos: Presentacion de un caso clinico de una complicacion infrecuente del bypass géstrico por obesidad
morbiday su tratamiento por via laparoscopica.

Caso clinico: Paciente de 30 afios con antecedentes de by-pass gastrico por obesidad mérbidaintervenidaen
otro centro. Acude a Urgencias por dolor abdominal localizado en epigastrio, nduseasy vomitos. A la
exploracién presenta signos de irritacion peritoneal. Leucocitosis con desviacion izquierda en laanaliticay
neumoperitoneo con liquido libre en el TC. Se decide intervencién quirdrgica urgente por vialaparoscopica
hallandose una Ul cera perforada en la porcién géstrica excluida con peritonitis purulenta, realizandose cierre
primario de lamismay drenaje. La evolucién postoperatoria es satisfactoria siendo negativa la serologia para
H. pylori y los niveles de gastrina normales. Seguimiento con TC y transito EGD estando, al ario,
asintomatica.

Discusion: LaUlceraen el segmento gastrico excluido tras cirugia derivativa bariétricaes raray de dificil
diagndstico, por |o que es necesario sospecharla en caso de dolor epigastrico de caracteristicas pépticasy
abdomen agudo en pacientes con este tipo de cirugia previa.
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