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Back pain after endoscopic retrograde cholangiopancreatography
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y Carlos Hernandez-Quiles
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Mujer de 81 afnos, con antecedentes de hernia hiatal y
colecistectomia, que fue sometida a una colangiopancrea-
tografia retrograda endoscoépica (CPRE) por el hallazgo de
una dilatacion de la via biliar intra y extrahepatica, y en la
que se sospecho la existencia de una disfuncion del esfinter
de Oddi. A causa de las dificultades técnicas para la canula-
cion de la papila se realiz6 una incision transeptal, que no
logro finalmente canalizar la via biliar principal. Después del
procedimiento la paciente desarrollé un cuadro de intenso
dolor en region dorsal media y baja, si bien la exploracion
abdominal no detecto signos de alarma. La radiografia abdo-
minal (fig. 1) y toracica (fig. 2) mostraron la presencia de un
extenso neumoretroperitoneo, neumoperitoneo, neumome-
diastino y enfisema subcutaneo toracico y supraclavicular
(flechas), que se confirmé con una tomografia abdominal
(fig. 3). La paciente fue dada de alta sin incidencias tras 7
dias de dieta absoluta, nutricion parenteral y antibiotera-
pia.
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Las complicaciones mas frecuentes de la CPRE son la pan-
creatitis y la colangitis, pero existen una gran cantidad de
eventos adversos raros que suponen el 1% de todas ellas.
Destacan las hemorragias hepaticas y las microperforacio-
nes a retroperitoneo, causantes de las complicaciones que
ilustran este texto.
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