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LITOBEZOAR COLONICO COMO CAUSA DE OBSTRUCCION
INTESTINAL PARCIAL.

Colonic lithobezoar as a cause of partial intestinal obstruction.
*Obed Jeovany Quiroz Murillo, *Eduardo José Cartagena Mendoza, **Juan Craniotis Rios.

Femenina de cinco afios que se present6 a
emergencias con estrefiimiento de cuatro
dias de evolucion. Segun la madre, evacud
multiples piedras dos horas antes de la
admision. El examen fisico abdominal reveld
distension y una masa firme, indolora, de
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Figura A: Radiografia abdominal revela Litobezoar colénico.

Fuente: Fotos tomadas por el autor.

La radiografia abdominal mostr6 radiopaci-
dades en forma de piedras pequeias que se
extendian desde el ciego hasta el canal anal
(Figura A) en un patron conocido como signo
de mazorca de maiz.? Se aplicé un enema
con lo que expulsé aproximadamente 30
piedras. La nifia refieri6 haber comido
piedras hacia dos dias porque tenia hambre.
Manejada con albendazol, sulfato ferroso,
acido folico y multivitaminas, ademas se
obtuvo el diagnostico de Pica. Un bezoar es
la acumulaciébn de cuerpos extrafios o
nutrientes sin digerir en el tracto gastrointes-
tinal. El litobezoar, la acumulacion de piedras
en el tracto digestivo, es frecuentemente
vista en estbmago. Un bezoar coldnico
primario es una situacion excepcionalmente
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aproximadamente 8 centimetros en cuadran-
te inferior izquierdo. Su peso era de 16,2 kg
y la altura de 100 cm. Las pruebas de labora-
torio mostraron: HGB: 6,1g/dl, HCT: 21,0%,
MCV: 48,5fL, MCH: 14.1pg, MCHC: 290g/L,
por lo que recibié 187ml de GRE.
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Figura B. Radiografia abdominal de después de la evacuacion
de piedras.
Fuente: Fotos tomadas por el autor.

rara.® La nifia expulsé espontaneamente las
piedras restantes en los cinco dias siguien-
tes. (Figura B).
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