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Resumen

Objetivos: Presentamos un video mostrando el manejo laparoscépico de un caso de obstruccion
intestinal secundaria al uso de sutura barbada para la realizacién de una yeyunostomia de
alimentacién laparoscopica.

Caso clinico: Mujer de 63 afios con antecedentes de reseccion maxilar y diseccion cervical
derechas por carcinoma escamoso maxilar derecho, fue admitida de urgencia en nuestra unidad por
dolor abdominal, védmitos y estrefiimiento de cinco dias de evolucion tras una semana de la
realizaciéon de una yeyunostomia laparoscopica en la que se utilizé sutura barbada para la fijacion
del asa yeyunal al peritoneo parietal. A la exploracidén, el abdomen estaba distendido y con signos de
irritacion peritoneal. La tomografia abdominal mostré obstruccién del intestino delgado secundaria a
la hernia interna con un claro punto de transicion. Se decidié el manejo laparoscéopico usando el
mismo acceso que en la cirugia previa (yeyunostomia laparoscépica): puerto de 10 mm umbilical
utilizado para la 6ptica y dos de 5 mm insertados 10 cm superior e inferior al ombligo. El intestino
delgado se encontraba distendido y la sutura barbada se encontraba fijada a la raiz del mesenterio
formando un eje donde el intestino delgado habia rotado produciendo oclusion completa e isquemia
focal en un asa ileal. La sutura barbada fue cortada y extraida. La isquemia focal mejoro
espontdaneamente siendo este area reforzada posteriormente mediante sutura. La paciente fue dada
de alta a los dos dias del procedimiento.

Discusion: Se han descrito complicaciones relacionadas al uso de sutura barbada. Es de alta
importancia para el cirujano que usa este tipo de suturas tener estas complicaciones en mente.
Nosotros recomendamos ocultar la parte distal de la sutura, bajo el peritoneo parietal en este caso,
para evitar este tipo de complicaciones.
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