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Resumen

Caso clinico: Se trataba de un paciente varon de 67 afios con antecedentes personales de HTA y
dislipemia que acudi6 a urgencias por traumatismo abdominal penetrante secundario a explosion de
cilindro de gas frio de propano refrigerante para la nevera. La explosion de la botella le produjo una
herida penetrante simple con bordes contusos y uniorificial de unos 2 cm sobre el flanco derecho sin
sangrado importante. El paciente acudié a urgencias caminando y permaneciendo
hemodindmicamente estable durante la valoracién primaria. Se tomaron dos vias venosas periféricas
de grueso calibre para administracion de fluidoterapia y extraccion de analitica sanguinea completa.
Se realizé un TAC abdomen donde se objetivé un importante enfisema subcutaneo en flanco derecho
ademas de neumoperitoneo, pero sin liquido libre ni signos indirectos que sugirieran lesién o
perforacion secundaria de viscera hueca. Asi mismo, tampoco se apreciaron imagenes que pudieran
corresponderse con restos del recipiente. Todos estos hallazgos descritos se visualizan en las
imagenes del TAC adjuntas. Dado estabilidad hemodindmica del paciente,, ausencia de abdomen
agudo a la exploracion fisica y hallazgos no compatibles con perforacion de viscera hueca se decidié
manejo conservador con antibioterapia intravenosa. El paciente permanecié ingresado durante 72
horas y fue dado de alta sin ninguna incidencia.
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