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Varices peristomales: otra causa de m
sangrado en pacientes con o
hipertension portal

Peristomal varices: Another cause of bleeding
in patients with portal hypertension

Hombre de 64 anos, al cual se le realizo colectomia en 2018
secundaria a oclusion intestinal por cancer de colon, ade-
mas, como antecedente tiene cirrosis hepatica secundaria
a enfermedad hepatica esteatosica asociada a disfuncion
metabdlica, acudio a urgencias por sangrado agudo por sitio
de estoma. El examen fisico fue irrelevante y los examenes
de laboratorio revelaron anemia. Se observaron trayectos
vasculares con evidencia de sangrado reciente a través de los
bordes del estoma los cuales sangraban facilmente (fig. 1).
Se realizo inyeccion directa de cianoacrilato, consiguiendo

Figura 2 Estoma tras aplicacion directa de cianoacrilato con
desaparicion de las varices peristomales.

hemostasia sin complicaciones (fig. 2). La tomografia de
control muestra cianoacrilato en el estoma (fig. 3).

El sangrado por varices periestomales es una complica-
cion rara en portadores de estomas (3-5%), generalmente se
presenta en pacientes con cirrosis hepatica, sin embargo,
como otras varices ectopicas, es mas comun en pacientes
con hipertension portal prehepatica. El tratamiento incluye
escleroterapia endoscopica, ligadura de varices, colocacion
de derivacion portosistémica intrahepatica transyugular
y obliteracion retrégrada transvenosa. La eleccion de la
estrategia de tratamiento depende de la gravedad del san-
grado. La terapia endoscopica generalmente se prefiere
para pacientes con sangrado leve a moderado, mientras que
la colocacion de derivacion portosistémica intrahepatica
transyugular se reserva para aquellos con sangrado severo
y obliteracién retrograda transvenosa cuando la derivacion

Figura 1 Estoma con varices peristomales con evidencia de ~ Portosistémica intrahepatica transyugular esté contraindi-
sangrado reciente. cada.
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Figura 3 Tomografia computarizada de abdomen con
contraste intravenoso donde se observa cianoacrilato en el
estoma.
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