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RESUMEN XXXV CONGRESO CHILENO DE CIRUGIA PEDIATRICA

TORSION ANEXIAL EN EDAD PEDIATRICA.

Drs. Alcoholado I., Ossandén F. y Montes P.
Clinica Alemana.

Introduccién: La torsiéon anexial debe plantearse en el diagndstico diferencial del dolor abdominal.
Objetivo: Describir la presentacion, diagndéstico y tratamiento de la torsion anexial.
Material y Método: Se revisaron retrospectivamente las fichas clinicas de 7 nifias con torsién anexial.

Resultados: La torsién anexial se presenté entre 1 afio 10 meses y 14 afos de edad, seis/7 premenarquicas.
Todas se presentaron dolor abdominal en hemiabdomen inferior. La consulta fue antes de 24 hrs. en cinco. Al
examen fisico todas presentaron sensibilidad abdominal. La ultrasonografia demostré patologia anexial en seis
y apendicitis aguda en una. Seis torsiones fueron derechas. La destorsion logré recuperacion parcial en dos y
completa en cinco, conservando ovario en seis. Se reseco un quiste hemorragico y un teratoma maduro. En
cinco el procedimiento fue laparoscopico, uno mixto y otro abierto. En seis nifias la biopsia ovarica demostré
infarto hemorragico. El post operatorio fue sin complicaciones.

Conclusion: La torsion anexial tiene una presentacion clinica inespecifica. El ultrasonido es util en el

diagnéstico.  El tratamiento laparoscopico permite la destorsion y tratar la patologia subyacente sin
complicaciones. La conservacion del ovario debe ser la conducta.
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