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Resumen

Introduccion: La ingestion de cuerpos extrafios es frecuente especialmente en los extremos de la
vida o en pacientes con trastornos psiquiatricos. La mayoria de ellos (85%) se eliminan
espontaneamente sin problema. No obstante, se han descrito diferentes complicaciones asociadas al
proceso, como obstrucciones o perforaciones. La perforacion del intestino delgado se produce en el
1-7% de los casos, siendo la valvula ileocecal la localizacion mas frecuente. Los sintomas son
inespecificos y los pacientes no suelen recordar la ingestion previa. En estos casos esta indicado el
tratamiento quirurgico, que puede realizarse por via abierta o minimamente invasiva. El objetivo de
este trabajo es detallar cuatro casos de perforaciones intestinales por cuerpos extrafos tratados por
abordaje laparoscépico.

Casos clinicos: Caso 1. Mujer de 81 afios que acude a urgencias con dolor abdominal de dos dias
de evolucion. La exploracion fisica revel6 signos de irritacion peritoneal y la tomografia
computarizada (TC) mostré una perforacion en ileon distal secundaria a un cuerpo extrafio punzante
radiopaco. Se propuso una laparoscopia diagndstica. Tras la inspeccién de la cavidad abdominal se
visualizd un plastrén laxo de asas ileales sin peritonitis generalizada. Se liberd el plastron mediante
diseccién roma y se observo una perforacion intestinal puntiforme por una espina de pescado. Se
retird la espina y se realizd una sutura intracorpérea. Caso 2. Mujer de 89 afios que acude a
urgencias con dolor abdominal de un dia de evolucion. La TC mostrd una perforacion en el ileon
distal secundaria a un cuerpo extrafio punzante. Se realizé un abordaje laparoscopico que revel6 una
perforacion intestinal contenida secundaria a una espina de pescado. Se extrajo el cuerpo extrafio y
se realiz6 una sutura intracorporea. Caso 3. Varén de 46 afios que acude a urgencias por dolor
abdominal de 4 horas de evolucion. La exploracion fisica reveld signos de irritacién peritoneal y la
imagen de la TC observo la presencia de multiples cuerpos extranos punzantes a lo largo de
intestino delgado y grueso, presentando unicamente perforacién a nivel de ileon medio. Se realiz6
un abordaje laparoscopico que reveld una peritonitis generalizada secundaria a una perforacion por
espina de pescado. Se extrajo el cuerpo extrafio, se realiz6 una sutura intracorpérea y un lavado de
la cavidad abdominal. Caso 4. Vardn de 48 anos que presenta dolor abdominal de forma
generalizada de unas 3 horas de evolucion. La exploracion fisica revela irritacion peritoneal. Se
decide la realizaciéon de laparoscopia exploradora objetivandose perforacion en intestino delgado por
un hueso de ave. Se extrajo el cuerpo extrano y se realizd sutura intracorpdérea. No hubo
complicaciones posoperatorias en sendos pacientes.
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Discusion: La perforacion intestinal secundaria a la ingestion de un cuerpo extrafo es un cuadro
clinico infrecuente, que a menudo conlleva un retraso diagndstico por su clinica inespecifica. El
abordaje minimamente invasivo es factible para el tratamiento y ofrece ventajas sobre la
laparotomia (menor dolor posoperatorio, menor infeccion de la herida quirurgica y estancia
hospitalaria méas corta).
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