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2 - ¢QUE PUEDE ESCONDERSE BAJO UN ABDOMEN AGUDO?

M.C. Ruiz Camacho, A. Rodriguez Benitezy C. Sevillano Esquivel

Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 34 afios fumadora, en tratamiento con pildora anticonceptiva, que acude a
Urgencias por dolor colico en hipogastrio de 7 dias de evolucion, irradiado a zona lumbar derecha,
acompariado de nauseas. No sindrome miccional. El dolor es similar a de su menstruacion, pero de mayor
intensidad, y empeora con el estrefiimiento. Ultima menstruacion hace 14 dias, siendo éstas regulares y
dolorosas. Niega posibilidad de embarazo.

Juicio clinico: Roturatubérica derechay hemoperitoneo por quiste endometriosico.

Diagnostico diferencial: Apendicitis aguda, quiste ovarico torsionado o roto, embarazo ectopico tubérico,
rotura de foliculo ovarico, torsion o necrosis aseptica de mioma subseroso, salpingitis, enfermedad
inflamatoria intestinal, tumor ovarico, obstruccion o perforacién intestinal, diverticulitis de Meckel, célico
renal, ovulacion dolorosa

Evolucion: Desde Urgencias se solicitan analitica (anemialeve, hematies y leucocitos en sedimento urinario),
test gestacion (negativo), radiografia abdomina (normal), ecoy TC abdominal (liquido libre en Douglasy
pelvis que rodea malformacion mal definida, pudiendo corresponder a ovario aumentado de tamafio). Se
deriva a Urgencias de Ginecologia, donde realizan eco transvaginal (anejo derecho aumentado de tamafio,
con formacién que impresiona de cuerpo |Gteo hemorragico, trompa engrosaday liquido libre) y laparotomia
exploradora-terapéutica.

Comentario final: El dolor abdominal es motivo de consulta frecuente y ademas es un sintoma inespecifico,
gue aparece en gran numero de patol ogias tanto digestivas como extra-digestivas. L os quistes
endometridsicos ovaricos son una entidad poco frecuente y con gran espectro clinico, lo cual hace dificil su
diagndstico. Cuando se rompe, normalmente durante la menstruacién, cursa con dolor stbito, grave y todos
los sintomas acompafantes del abdomen agudo. EI diagndstico preoperatorio es poco frecuente y hay que
evitar el error comun de diagnosticar una apendicitis aguda.
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