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Introducción: La torsión de la trompa de Falopio es una causa ginecológica muy rara de dolor 
abdominal agudo en adolescentes. Aunque la torsión de un anexo es relativamente común, la 
torsión aislada de la trompa de Falopio es difícil de diagnosticar clínicamente por la inespecificidad 
de la síntomatología, la rareza del cuadro y búsqueda de otras causas más frecuentes de dolor 
abdominal como apendicitis, quiste de ovario, etc. Presentamos el caso por su poca frecuencia y la 
necesidad de ser considerada como diagnóstico diferencial en toda paciente con dolor abdominal. 
Caso Paciente de 14 años que consulta por dolor abdominal de 3 días de evolución inicio difuso y 
luego en fosa iliaca derecha, ausencia de eliminación de heces y gases 24 hrs antes del ingreso, 
escalosfrios. 
Examen físico: Buen estado general, taquicardica, con signos de irritación peritoneal. Hemograma 
infeccioso con neutrofilia. Fracción Beta negativa. RX de abdomen sin niveles hidroaéreos. 
Laparotomia: líquido hemorrágico libre en cavidad, masa de 10 x 3 cm torcida sobre su eje en 360° 
que corresponde a trompa, ovario de aspecto normal. Apéndice congestivo con placas de necrosis. 
Se realiza salpingectomia más Apendicectomia. Manejo antibiótico. Histopatológico reporta 
salpingitis aguda inespecífica con infarto hemorrágico. Evolución satisfactoria. En controles 
ginecológicos, al momento sin incidentes. 
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