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Resumen

Introduccion: La perforacion del tracto gastrointestinal por ingestion de cuerpo extrafio tiene
pocos casos reportados en la literatura. La mayoria de los cuerpos extrafios ingeridos pasaran a
través del tracto gastrointestinal sin problema, sin embargo, existe un riesgo asociado de
perforacion, obstruccion o sangrado en una minoria de casos. Las causas mas comunes reportadas
son la ingestion de huesos de pollo, espinillas y palillos.

Caso clinico: Mujer de 90 afos, con demencia, que recurre a urgencias por dolor abdominal
asociado a nduseas y vomitos, sin fiebre, disuria u otra sintomatologia. Sefales vitales sin
alteraciones, abdomen distendido, timpanizado, poco depresible, doloroso a la palpacién en todos los
cuadrantes, sin hernias abdominales, con defensa y dolor a la percusion. Analiticamente sin
leucocitosis, con ligera neutrofilia 8,8 x 10°/uL, PCR 29,59 mg/dL, con creatinina 2,09 mg/dL y
lactatos de 12. Rx abdominal con distension de asas de intestino delgado. TC abdominopélvica “...sin
senales de colecistitis aguda...neumoperitoneo de moderado volumen que traduce perforacion del
trato gastrointestinal..., con moderada distencion del colon transverso de significado mal definido...”
Se opto por realizar laparotomia exploradora, en la cual se identificé liquido ascitico fecal y
perforacion de yeyuno por hueso de codorniz. Realizada enterectomia de 5 cm, con confeccion de
anastomosis laterolateral. Posoperatorio complicado con dehiscencia de la anastomosis con
necesidad de nuevo reseccion intestinal y nueva anastomosis. Sin otras complicaciones mientras
hospitalizada.

Discusion: Los cuerpos extranos ingeridos normalmente pasan a través del tracto gastrointestinal
sin problemas, pero los objetos con extremos afilados suponen riesgo de perforacidon, generalmente
en puntos angulados dentro del intestino, como la valvula ileocecal, flexuras coldnicas o patologias o
variantes anatémicas como una estenosis. La ingestion de cuerpos extranos puede presentarse de
muchas formas y puede ser dificil de distinguir de las presentaciones abdominales agudas mas
comunes como apendicitis aguda o tlcera duodenal perforada. Dado esto, la investigacion
radioldgica constituye la piedra angular del diagndstico. La radiografia y la TC generalmente se
consideran la modalidad de eleccion para facilitar el diagnostico, la localizacién y la evaluacion de
complicaciones. como perforacion o fistulizacion. El manejo quirargico es el tratamiento de eleccion
para las perforaciones debidas a perforacion por cuerpo extrano del intestino delgado.
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