Vol. 27 n° 2, 2007 Diagn()stico

View metadata, citation and similar papers at core.ac.uk brought to you by .. CORE
provided by Diposit Digital de Documents de la UAB

¢ Cual es tu diagnostico?

Historia Clinica

Se presenté en la consulta una perra Cocker de 5 anos de edad, con un cuadro clinico de anorexia y vomitos desde hacia una
semana. Durante el examen fisico se apreci¢ apatia, letargia, deshidratacion moderada y dolor abdominal a la palpacién. La
analitica sanguinea mostré una leucocitosis con neutrofilia. Se realizaron radiografias de la cavidad abdominal en proyecciéon
lateral derecha (LD) y ventrodorsal (VD). (Fig.1A y B)

e Describe las anormalidades
radiograficas que se observan.

e ;Cuales son los diagnosticos
diferenciales compatibles?

* ;Qué otras pruebas o técnicas de
diagnéstico realizarias para
alcanzar un diagnéstico definitivo?

Figura 1A: Radiografia lateral del abdomen. Figura 1B: Radiografia ventrodorsal del abdomen.
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Diagnéstico

¢Cual es tu diagnéstico?

Resolucion del caso

eDescribe las anormalidades radiograficas que se observan.
Se observan varias asas intestinales dilatadas, unas con opa-
cidad liquido y otras con opacidad gas, estas Ultimas loca-
lizadas en la zona ventral e izquierda del abdomen, con un
didmetro 3 veces la altura de la L2 y hasta 4 veces la altura
de L5. A nivel de la uniéon costocondral de la décima costilla
en la proyeccion LD (Fig.1A), y en el lado izquierdo a nivel de
T3 en la proyeccion VD (Fig.1B), se visualiza una estructura
ovalada de 2,8 x 2,2cm, con centro radioltcido y bordes
opacos, con pequenas areas radioltcidas.

¢;Cuales son los diagnésticos diferenciales compatibles?
Los signos radiogréficos observados son compatibles con
una obstruccion mecanica debida a un cuerpo extrafo, que
por la morfologia y opacidad que presenta puede ser debido
a un hueso de melocoton.

*;Qué otras pruebas o técnicas de diagnostico realiza-
rias para alcanzar un diagnéstico definitivo?

Las radiografias de contraste y la ecografia son técnicas com-
plementarias que nos permiten corroborar los hallazgos ob-
servados en la radiografia simple. En este caso se optd por
realizar una ecograffa del abdomen, en la cual se observaron
asas intestinales dilatadas sin motilidad con contenido hete-
rogéneo hipoecogénico ( Fig.2A). También se visualizd en el
interior de un asa intestinal una estructura hiperecogénica
alargada y de bordes irregulares (0,6 x 2,2cm) que producia
sombra acustica (Fig.2B). Estas imagenes ecograficas corrobo-
raron el diagnostico presuntivo de obstruccion intestinal debi-
do a un cuerpo extrafio. El tratamiento que se realizé fue una
enterectomia debido al aspecto congestivo que presentaba el
asa intestinal donde estaba ubicado el cuerpo extrafo.

A

Figura 1A: Imagen ecogréficatrans- Figura 1B: Imagen ecografia donde
versal de un asa intestinal dilatada se observa un asa intestinal que con-
con contenido hipoecogénico. tiene una estructura alargada rugosa
hiperecogénica con sombra acustica

Comentario

La obstruccién mecanica es la falta de paso del contenido a través
del tracto intestinal debido a una odlusion fisica del lumen'. Los
cuerpos extranos son la causa mas frecuente de obstruccién me-
canica en la clinica de pequenos animales. El signo radiografico
mas significativo en las obstrucciones mecanicas es la marcada
dilatacion que presentan las asas intestinales, anterior a la obs-
truccion; asf valores superiores a 1,6 del cociente entre el didme-
tro del intestino y la altura del cuerpo vertebral de L5 es indicativo
de obstruccién mecanica. ' En nuestro caso este valor fue 4, lo
cual era compatible con esta patologia. Segun las caracteristicas
de los cuerpos extrafios, estos podran observarse cuando son ra-
diopacos (metalicos, de tipo mineral). Los huesos de fruta no ra-
diopacos pueden reconocerse en las radiografias simples porque
crean areas radiolucidas con formas geométricas, como vimos en
nuestro caso. A pesar de que la radiograffa sigue siendo la técni-
ca principal en el diagndstico de las obstrucciones intestinales en
la clinica de pequenos animales, la ecografia tiene una sensibili-
dad del 100% en la deteccion de cuerpos extranos intestinales,
frente al 56% de la radiografia?. Los cuerpos extrafos intestinales
pueden producir diferentes aspectos ecograficos seguin su com-
posicion'. En este caso, el hueso de melocotdn, presentd una
forma dentada a lo largo de una superficie curvilinea hipereco-
génica con sombra acstica." Ademés, ecograficamente también
podemos evaluar la motilidad intestinal, la estructura e integridad
de la pared, los posibles cambios en el mesenterio y la presencia
de pequenas cantidades de liquido libre peritoneal, signos no visi-
bles radiolégicamente y que resultan Utiles para valorar el curso y
tratamiento de los distintos pacientes.>* Por lo tanto, la ecografia
es una técnica excelente para el diagndstico de esta patologia.

Figura 2A: Imagen ecogra-
fica transversal de un asa
intestinal dilatada con con-
tenido hipoecogénico.

Figura 2B: Imagen ecografia
donde se observa un asa
intestinal que contiene una
estructura alargada rugosa
hiperecogénica con sombra
acustica.
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