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Introducción: Se define la isquemia mesentérica como insuficiencia en el aporte sanguíneo al 
territorio de la arteria mesentérica no cubriendo las necesidades básicas del intestino en dicho 
territorio. Produciendo un cuadro clínico caracterizado por dolor abdominal intenso posterior a la 
ingesta de alimentos, donde los requerimientos de oxigeno aumentan en el territorio mesenterio. La 
frecuencia de esta patología en pacientes pediátricos no esta bien establecida por ser infrecuente 
sobre todo en pacientes sin cirugías previas. El siguiente caso corresponde a un paciente de sexo 
femenino de 2 años y 4 meses con diagnóstico de ingreso de dolor abdominal recurrente en 
estudio donde interviene nuestro servicio como interconsultor durante su internación. 
Descripcion del Caso: Se presenta el caso de un paciente de sexo femenino de 2 años y 4 meses 
con antecedentes de Síndrome Convulsivo crónico secuelar a encefalitis herpética y desnutrición 
moderada aguda que refiere dolor abdominal inteso, irritabilidad y vómitos gástricos de 10 meses 
de evolución. Ingresa a nuestra institución donde es evaluado por médicos pediatras, neurólogos y 
gastroenterólogos, se le practicas estudios de laboratorio e imágenes con y sin contraste. 
Sin encontrar causa del cuadro por lo que se realiza laparoscopía exploradora en blanco. Veinte 
días después del acto quirúrgico, en seguimiento por gastroenterología, reingresa por iguales 
síntomás con descompensación hemodinámica. 
Por lo que se decide realizar laparotomía exploradora encontrándose necrosis intestinal total del 
territorio mesenterio. 48 hs. posterior se produce el óbito de la paciente. 
Revisión del Tema: La isquemia mesentérica es un cuadro infrecuente pero de mortalidad elevada 
cuya causa principal es la ateroesclerosis. En el ámbito de la pediatría, aunque su incidencia es 
menor, las causas son diversas. Creemos importante la revisión del caso clínico y el estudio de la 
patología para favorecer un diagnóstico temprano y aumentar los índices de sobrevida 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 




