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CUERPO EXTRAÑO ENDOVESICAL CON PERFORACION INTRAPERITONEAL 

Dres. Marcos Budich y Alberto Cifuentes 

El termómetro c l í n i co es probablemente uno de los cuerpos extraños vesicales de ha -
l lazgo más común, sobre todo en la mujer; unas veces es introducido por error otras 
son psicópatas, pero no las frecuentes son por maniobras de masturbación. 
El diagnóstico se hace por el interrogatorio y se confirma por la radiografía. 
Los síntomas y el cuadro c l ín i co dependen de la gravedad de la lesión y si hay o no 
perforación peritoneal. Una vez hecho el diagnóst ico el tratamiento debe ser inme-
diato; las maniobras endoscópicas deben intentarse en primer término, pero si no se 
consigue éxito deben ser abandonadas inmediatamente, es preferible hacer una talla 
hipogástrica y no insistir en la extracción endoscópica a riesgo de producir lesiones 
en la vej iga o la uretra. 
Este caso se presenta pues a pesar de ser comunes los cuerpos extraños endovesicales, 
no lo es la perforación de la vej iga con perforación intraperitoneal y la consiguiente 
peritonitis. 
Nuestra presentación corresponde a una mujer de 24 años N . N . casada de profesión 
enfermera y cuyo maridóse halla postrado en cama desde hace más de un arto por una 
neoplasia. 
La enferma concurre a la consulta caminando y refiere un fuerte dolor en hipogastrio 
con sensación nauseosa y vómitos que comenzaron la noche anterior. 
Después de unexahust ivo interrogatorio buscando la et io logía de la a fecc ión confiescj 
haberse introducido un termómetro en la uretra con fines dilatadores pues dice tenia 
dif icultades en la micc ión desde hace dos dias. 
Se practica el examen fís ico de la enferma y nos encontramos a la palpación con una 
pared abdominal a lgo defendida y doloroso; efectuamos radiografía simple de árbol 
urinario frente y perfil v isual izándose perfectamente el termómetro en el interior de 
la vej iga. 
Se l leva la enferma al quirófano y bajo anestesia general se intenta la extracción del 
cuerpo extraño por v ia endoscópica; se logra enganchar el termómetro con una pinza 
de cuerpo extraño peroeste se desl iza y no permite hacer.una buena toma, después de 
varios intentos yante la imposibi lidad de extraer loy temiendose rompiese pues parecía 
enc lavado en la mucosa a nivel de la pared postero inferior decidimos operar por v ía 
hipogástr ica. 
A I llegar a vej iga ¡ncindimos y marsupializamos observándose el termómetro intacto 
enc lavado en pared posterior y marcando una temperatura de 37°. Se agranda la i n -
c is ión y se separa ampliamente la vej iga del peritoneo que también se halla perforado; 
se amplia la brecha peritoneal y se extrae gran cantidad de l íquido inflamatorio. 
Se cierra la brecha vesical con tres puntos de catgut crómico N ° 1; cierre de peritoneo 
con catgut simple 00 dejando un tubo de drenaje. Cierre de vejiga en dos planos d e -
jando sonda pezzer por talla. 
Drenaje en el Retzius, resto de pared por planos. 

E V O L U C I O N P O S T O P E R A T O R I A 

Los tres dias s igu ientesa l acto operatorio la enferma se halla febril con orinas l igera-
mente hemáticas y a l g o distendida. Tratada adecuadamente mejora al 4°_día las o r i -
nas se ac laran y se retiran drenaje peritoneo! y del retzius. A l 5 o dia se retira sonda 
hipogástrica y se co loca sonda foley dándose de alta al 12° dia. 
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