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Introduccion:

Debido a los movimientos migratorios y a las enfermedades que cursan con inmunosupresion,
la tuberculosis ha resurgido de forma significativa entre la poblaciéon pediatrica en los paises
desarrollados. Debido a la inhabitual localizaciéon gastrointestinal y el curso subagudo e
inespecifico de ésta, se producen frecuentemente retrasos en su diagnéstico, impidiendo en
ocasiones la instauracion del tratamiento antibiético especifico de forma precoz.

Objetivo:

Enfatizar sobre la existencia de la tuberculosis intestinal como posibilidad diagndstica ante

la presencia de cuadros digestivos insidiosos, subrayando el importante papel de la cirugia
laparoscépica en su diagndstico certero y precoz que permita su tratamiento médico curativo sin
secuelas adicionales.

Material y método:

Presentamos un caso de tuberculosis intestinal en una paciente peruana de 14 afios de edad.
Recogemos los datos clinicos, analiticos y radiolégicos y revisamos los informes microbiolégicos y
muestras anatomopatoldgicas que confirmaron el diagnéstico. Mostramos en imagenes fotogréficas
y de video los hallazgos quirtdrgicos.

Resultados:

Los hallazgos histolégicos y microbiolégicos de las muestras quirdrgicas, confirmaron el
diagnostico de tuberculosis intestinal. El tratamiento tuberculostatico resolvié el cuadro clinico,
permitiendo el alta hospitalaria a los dos meses del ingreso, sin secuelas intestinales a los 3 meses
de seguimiento.
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Conclusiones:

La obtencién de biopsias por cirugia laparoscépica debe considerarse la herramienta diagnostica
de eleccion ante la sospecha de tuberculosis gastrointestinal no confirmada, que permita el inicio
precoz del tratamiento médico y una mejora de su pronéstico a corto y largo plazo.
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