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Presentacion del caso

Se trata de una paciente de sexo femenino de 11 afos,
sin antecedentes de importancia. Inicié el padecimiento
cinco dias previo a su ingreso, al presentar dolor abdomi-
nal de predominio en epigastrio acompafiado de vémito
de contenido alimentario hasta en ocho ocasiones, sin
otros acompanantes ni atenuantes. La madre refirié que
la paciente presentaba una disminucién en la ingesta de
alimentos de dos afios de evolucién, refiriendo que comia
porciones mds pequefias que antes.

Al ingreso se encontré a una paciente con facies de
dolor, con distensién abdominal importante y un indice
de masa corporal de 16,8 kg/m? (bajo peso). Se colocé
una sonda nasogdstrica que mostré un drenaje de abun-
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dante contenido biliar. Dentro de sus estudios de labora-
torio de ingreso se destacaron leucocitosis (15,3 x10°/pL),
elevacién discreta de azoados (urea: 56,8 mg/dL, BUN:
26,51 mg/dL), hipocloremia (93,7 mmol/L) e hiperami-
lasemia (102 U/L). Se realizé una radiografia directa de
abdomen (Figura 1) y, luego, se solicité una tomografia
axial computarizada con contraste (Figura 2).

Figura 1. Radiografia inicial de la paciente. Se observa la
presencia de un signo de "doble burbuja" sugestivo de obs-
truccion duodenal
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Figura 2. Tomografia computarizada contrastada
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