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Resumen

La tuberculosis extrapulmonar tiene un cuadro inespecifico que dificulta su diagnéstico. Se presenta el
caso de una paciente de 19 anos de edad con embarazo de 30.6 semanas de gestacion e historia de
dolor abdominal tipo célico, de un dia de evolucion. Se realizé una laparotomia exploratoria y
reseccion intestinal. El estudio histopatoldgico reportd enteritis granulomatosa con bacilos dcido
alcohol resistentes, consistente con tuberculosis intestinal.
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Abstract

Extrapulmonary tuberculosis has a nonspecific picture that makes it difficult to diagnose. We present
the case of a 19-year-old patient with pregnancy of 30.6 weeks of gestation and history of colicky
abdominal pain of one day of evolution. She underwent an exploratory laparotomy and intestinal
resection. The histopathological study reported granolumatous enteritis with acid-fast bacilli
consistent with intestinal tuberculosis.
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Introduccion

La tuberculosis es una infeccion que afecta principalmente a paises subdesarrollados [1]. La
tuberculosis gastrointestinal representa el 3-5% de todos los casos de tuberculosis
extrapulmonar, ocupando el sexto lugar [2]. En la patogenia, La bacteria puede alcanzar la
mucosa intestinal por ingestion del esputo infectado en caso de tuberculosis pulmonar activa o
por via hematégena [1].

Presentacion de caso

Paciente femenina de 19 afnos de edad, con embarazo de 30.6 semanas de gestacion, quién
consulté por dolor abdominal tipo célico, de un dia de evolucién, asociado a nduseas, anorexia 'y
malestar general. Al examen fisico, paciente caquéctica, IMC: 17.1. A la palpacién, presenté
dolor en todo el abdomen, con signos de irritacién peritoneal. Se realizé intervencion por LPE
en tres tiempos, donde se evidencié material purulento y perforacion de +/- 1 cm, con tejido
friable en ileon y ciego. Se realizé reseccién y anastomosis intestinal. Al estudio histolégico en
ambos segmentos intestinales, se observé inflamacién crénica granulomatosa con necrosis
caseosa y células gigantes tipo Langhans (Fig. 1A y B). La tincion de Kinyoun fue positiva para
bacilos acido alcohol resistentes (Fig. 1C). Se inicié tratamiento antifimico, sin embargo, la
paciente deteriord y fallecio.

Fig. 1. Tuberculosis intestinal. A: Fotomicrografia donde se evidencian granulomas con formacién de
células gigantes multinucleadas tipo Langhans. B. Tincién de Kinyoun, donde se aprecian los bacilos
dcido alcohol resistentes (flecha).
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Discusion

En una serie de casos publicada en Perud, se establecié que el 80% los pacientes con
tuberculosis intestinal sufrian tuberculosis pulmonar activa [1]. En el presente caso dicha
asociacién no existié. La enfermedad puede observarse a cualquier edad, pero la mayoria de
veces, se presenta en edad reproductiva, con ligero predominio en mujeres [3], como sucedid
en este caso. El sintoma mas importante fue dolor abdominal, el cual se reporta en el 15 al 40%
de los casos [2], el cual fue el sintoma principal en nuestro caso. El 75% de los casos de
tuberculosis intestinal corresponde a lesiones en yeyuno, ileon y valvula ileocecal;
documentando predileccion del bacilo por el ileon [3]. En el presente caso, se observaron
perforaciones en ileon y colon. La perforacién es una complicacién frecuente en los casos de
tuberculosis intestinal (1-15%). Las perforaciones se tratan con reseccién y anastomosis
intestinal en un 26,4% de los casos [4]. El conocimiento de la tuberculosis intestinal es
importante porque es una enfermedad potencialmente curable.
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