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Resumen

Objetivos: El pioderma gangrenoso se produce en aproximadamente en el 1% a 5% de los pacientes
con enfermedad inflamatoria intestinal (EEI). El pioderma gangrenoso peristomal (PPG) es
particularmente dificil de manejar (1).

Métodos: Presentamos el caso clinico de una paciente mujer de 38 anos con antecedentes
personales de enfermedad de Crohn corticodependiente con afectacion de colon y perianal, de larga
evolucién y curso agresivo, acompanado de manifestacion extra intestinales osteoarticulares
(episodios de artritis y poliartralgias), ocular (uveitis anterior bilateral) y cutanea (eritema nodoso y
pioderma gangrenoso). A los 13 anos del diagnostico se realiza ileostomia derivativa por fracaso a
terapia médica con multiples farmacos inmunosupresores, terapia con TNFs disponibles y a
negacion de la paciente a realizar una colectomia total.

Resultados: Tras una remision del PPG mediante tratamiento médico conservador, la paciente
presenta prolapso de la ileostomia por lo que se decide nueva intervencion quirurgica. Desde
entonces desarrolla nuevamente pioderma gangrenoso peristomale. En la actualidad la ileostomia se
presenta complicada por lesion ulcerativa de 2 x 2 cm periestomal sugestiva de pioderma
gangrenoso.

Conclusiones: PPG es mas comun en la presencia de la EII activa. El tratamiento médico de PPG e
imperfecto y la mejor terapia es cierre del estoma cuando sea posible. El tratamiento de las heridas
y la terapia local enterostomal son muy importantes para los pacientes con estoma pioderma
gangrenoso. Infliximab puede proporcionar una opcidn 1til para aquellos que no hay otras formas de
terapia médica. La reubicacion del estoma se reserva para la ulceracion persistente falta de otras
terapias, porque el pioderma gangrenoso peristomal puede reaparecer en el nuevo sitio del estoma.

See front matter © 2013. Asociacion Espaiiola de Cirugia. Publicado por Elsevier Espafia, S.L. Todos
los derechos reservados


https://www.elsevier.es/www.elsevier.es/cirugia

