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Resumen

Introduccion: Latuberculosis contintia siendo un problema mundia con incidencia creciente en los Gltimos
anos. Su prevalencia ha aumentado por diferentes factores como nuevos tratamientos quimioterdpicos,
corticoideos, enfermedades inmunosupresoras como € VIH o lainmigracién. No obstante, las formas
extrapulmonares de la enfermedad son poco frecuentes. La localizacién abdominal suele afectarse de manera
independiente ala pulmonar y el peritoneo y €l ileon distal son las ubicaciones més frecuentes. La
presentacion peritoneal (PTB) es muy inespecifica siendo dificil €l diagnéstico precoz, o que puede tener
consecuencias fatales. En este contexto, la cirugia laparoscopica puede ser un elemento crucial.

Caso clinico: Presentamos el caso de unamujer de 23 afios, originaria de Marruecos y sin antecedentes de
interés, que acudi6 a Urgencias por dolor y distensién abdominal asociado a fiebre de 1 mes de evolucion. La
analitica sanguinea objetivé Unicamente una elevacion de laPCR y se le realiz6 una ecografia abdominal que
informd de abundante liquido multicompartimental. El estudio por paracentesis del liquido ascitico no fue
concluyente y ante el empeoramiento clinico se decidio realizar unalaparoscopia exploradora paratomade
biopsias peritoneales. Asi se confirmd el diagnéstico de peritonitis necrotizante granulomatosay e estudio
microbiol 6gico descubri6 células con bacil os acido-al cohol resistentes tipo Mycobacterium con latécnica de
Ziehl Nielsen. Tras confimar el diagndstico de tuberculosis peritoneal |a paciente comenzo tratamiento
antibiotico. Actualmente se encuentra en seguimiento con buena evolucion. La PTB es una forma poco
frecuente de afectacion extrapulmonar de la enfermedad causada por Mycobacterium tuberculosis. Debido a
su diversidad clinica es necesaria la sospecha clinicatemprana e iniciar un protocolo de estudios
encaminados a diagndstico definitivo. Su diagndstico requiere generalmente biopsiay visualizacién directa
de lacavidad peritoneal. En este contexto, el abordaje |aparoscopico no solo garantiza la correcta
visualizacion de la cavidad peritoneal, sino que permita latoma de liquido peritoneal, multiples biopsias
peritoneales o de otras |ocalizaciones intraabdominales. Los datos mas rel evantes que nos aporta la
laparoscopia suelen ser la presencia de granulomas caseificados dispersos en € peritoneo. Esto permite
iniciar el tratamiento de la enfermedad alin sin disponer de unatincion de Ziehl-Neelsen positiva.

Discusion: Esfundamental conocer esta entidad para establecer un diagndéstico de sospecha ante pacientes
con factores de riesgo. El abordaje |aparoscopico ala cavidad abdominal constituye la principal herramienta
diagndstica de la PTB, por latoma de biopsia que aportara la confirmacion anatomopatol dgica y

microbiol 6gica.
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