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Resumen de comunicación:
Introducción:
La ingesta de cuerpos extraños suele ser más frecuente en niños y personas con déficit neurológico. 
En adultos es raro y suele ocurrir de forma accidental.
En la mayoría de los casos el cuerpo extraño se expulsa sin generar complicaciones, bien de forma 
espontánea o bien requiriendo la ayuda del endoscopista. Sólo el 1% causan complicaciones 
(hemorragia/perforación) que requieren cirugía. 

Objetivo:
Presentar un caso curioso de perforación pilórica por cuerpo extraño.

Material y método:
Se muestra el caso de un paciente de 45 años que acude a Urgencias por epigastralgia de una 
semana de evolución, acompañada de naúseas y vómitos alimenticios/biliosos, que se ha 
intensificado considerablemente en las últimas 12 horas.

Resultados:
Dado los hallazgos clínicos, analíticos y radiológicos se realiza laparoscopia exploradora 
evidenciándose perforación pilórica por cuerpo extraño-palillo de dientes-.
Se realiza cierre primario de la perforación y epiploplastia. 
El paciente evoluciona favorablemente siendo dado de alta a las 72 horas. 

Conclusiones:
El abordaje laparoscópico es una opción segura y factible ante la sospecha de una perforación 
duodenal. Además disminuye el dolor postoperatorio, la posibilidad de infección postoperatoria y 
de eventracion, así como las complicaciones respiratorias 




