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Resumen

Introduccion y objetivos: Las roturas géstricas son poco frecuentes, ocurriendo en menos del 2-3% de los
traumatismos abdominales cerrados, y generalmente se asocian a lesiones de otros 6rganos abdominales o a
distancia.

Caso clinico: Varon de 13 afios traido por lanoche a servicio de Urgencias tras precipitacion desde unos 5
metros de altura. Hemodinamicamente estable, consciente y orientado (GCS 15), no se aprecian lesiones
torécicas en la evaluacion primaria salvo excoriaciones en hemitérax izquierdo, abdomen con signos de
peritonismo. Serealiza TC abdominal en e que se aprecian fracturas costales multiples y contusion
pulmonar, neumoperitoneo y abundante liquido peritoneal con atenuacion compatible con hemoperitoneo,
engrosamiento de la pared gastrica en curvatura menor con abundante gas en ligamento gastroesplénico,
compatible con rotura gastrica. Se decide laparotomia urgente en la que se objetiva una rotura gastrica de
unos 10 cm en cara anterior proxima a curvatura mayor y abundantes restos alimentarios por toda la cavidad
peritoneal. No se encontraron lesiones en otros 6rganos abdominales. Se realizé rafia gastricay lavado
abundante de la cavidad abdominal. El posoperatorio transcurrié de formafavorable, con la excepcién de
infeccion de herida quirdrgica. Durante el ingreso se diagnostico y tratd, ademés, una fractura de mufieca por
parte de Traumatologia.

Discusion: Las lesiones géstricas son poco frecuentes en los traumati smos abdominales cerrados y,
generalmente, se asocian alesiones en otras visceras abdominales (higado, bazo o pancreas) o adistancia.
Son mas tipicas en accidentes de trafico (cinturdn de seguridad), resucitaciones enérgicas o caidas de gran
altura. Mas infrecuente alin es larotura o estallido géstrico (0,4-1,7% de traumatismos abdominales
cerrados). Esraralalesion aislada del estdmago aungue parece existir unarelacion con e llenado gastrico en
el momento del trauma. Un estdmago Ileno es méas susceptible de rotura tras un traumatismo cerrado pero, al
mismo tiempo, puede producir un “efecto airbag”, no por proteger o cubrir los 6rganos vecinos sino fijando
y estabilizando su posicién dentro del abdomen, reduciendo asi €l riesgo de lesiones asociadas. Las roturas
gastricas aisladas son poco frecuentes en el traumatismo abdominal cerrado. El estdbmago lleno puede e ercer
de factor protector frente alesiones intraabdominal es asociadas.
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