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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 25 afios que acude a nuestra consulta por cuadro de dolor abdominal en
region hipo-gastrica gue no cede pese a tratamiento recetado dias antes; consultd en hospital ya que se
encontraba de vacaciones; por meteorismo abdominal. La paciente nos refiere que llevamas de 15 dias con la
medicacion parael cuadro clinico, pero que no mejora apareciendo molestias sobre todo al orinar. Sele
realizo tira de orina siendo esta positiva para infeccion por [o que se decide tratamiento antibiotico y
analgésico. Pese alos diferentes diagndsticos y tratamiento planteados la paciente contintia con molestias
desencadenandose a los pocos dias un dolor que no cede pese a tratamiento analgésico por o que decide
acudir al hospital.

Exploracion y pruebas complementarias. Afebril con constantes vitales normales. ACP dentro de la
normalidad. Abdomen globuloso, depresible con ruidos hidroaéreos presentes, dolor ala palpacién en
hipogastrio con Blumberg y Rosving positivo. PPRD positiva. Analitica: Leucocitosis con desviacion
izquierday elevacion de reactantes de fase aguda. ECG, Rx térax y abdomen sin alteraciones. Sedimento de
orina: nitritos negativos, 3 cruces de leucocitos (10-25 |leu-cos/campo). Ecografia de abdomen: Tumoracion
localizada en hemipelvis izquierda, de caracteristicas quisticas, sugestiva de cistoadenoma seroso de ovario.

Juicio clinico: Quiste ovérico.
Diagnostico diferencial: Apendicitis, Embarazo ectdpico,

Comentario final: Este caso representa una patol ogia ginecol 6gica frecuente sobre todo en edades
reproductivas; siendo su incidencia en Espafia del 24% (75% en edades reproductivas). Para su resolucion se
eligié unatécnica menos invasiva (laparoscopia) afin de preservar e 6rgano para fines reproductivos. Cabe
destacar laimportancia del diagnostico diferencial en patologia abdominal en unamujer joven, asi como la
importancia de larealizacion de pruebas de imagen como la ecografia; cada vez méas presente en atencion
primaria; por su elevada significacion clinicaen el diagnostico de patol ogia ginecol 6gica; permitiendo un
diagndstico répido.
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