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OBJETIVO
Presentar la dificultad en el diagnéstico de las visceras huecas intraabdominales tras un
traumatismo cerrado.

CASO CLINICO

Varon de 18 afios activado como codigo PPT1 tras sufrir colision de coche contra camion, con
sospecha de lesion medular. El paciente llega consciente y estable, presenta dolor abdominal,
marca del cinturén de seguridad y ausencia de movilidad y sensibilidad en extremidades
inferiores. El eco e-FAST es positivo. Se diagnostica de lesibn medular T8 y en el body TC se
evidencia fractura vertebral L2 y hemoperitoneo con sangrado de bajo débito por rotura de
musculatura paravertebral y abdominal. Tras 1h de la realizacion de TC los radidlogos informan
de signos de isquemia intestinal aguda por oclusion de arteria mesentérica superior y
perforacién intestinal. Se realiza cirugia emergente con reseccién intestinal amplia. Durante el
ingreso en UCI presenta shock séptico e insuficiencia renal con requerimientos de
hemodiafiltracion, resueltos posteriormente.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES

El diagnéstico de las lesiones intestinales en los pacientes politraumaticos sigue siendo un reto:
ni la clinica ni la ecografia aportan mucha informacion y el diagnéstico por TC también es dificil,
dado que las primeras lesiones que se buscan son las de visceras sdlidas. El diagndstico
diferido no es infrecuente, y tiene una alta tasa de complicaciones como peritonitis y shock
séptico. Una elevada sospecha ante mecanismos de aceleracion y desaceleracién y
traumatismos abdominales directos puede orientarnos en la busqueda de estas lesiones.



