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ABDOMEN AGUDO Y SINDROME INFLAMATORIO MULTISISTEMICO
PEDIATRICO ASOCIADO A SARS COV-2:
UNA ASOCIACION A TENER EN CUENTA
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INTRODUCCION

El dolor abdominal es comun en el paciente con sindrome inflamatorio multisistémico pediatrico asociado
a SARS CoV-2 (SIM-PedS) presentandose en ocasiones como un cuadro de abdomen agudo. pero, a
diferencia de otras etiologias, el manejo puede ser médico sin requerir cirugia. Presentamos 3 casos con
SIM- Peds que al diagnostico presentaron un cuadro compatible con abdomen agudo.

RESUMEN DE LOS CASOS
EDAD 10 afios 8 anos 11 afios
Familiar SARS-CoV2 + 3 SARS-CoV2 + hace 3
ANTECEDENTES amifiar ovet oVe T hace SARS-CoV2 + hace 1 mes

semanas antes semands

Fiebre + dolor abdominal
Fiebre + dolor abdominal | Fiebre + dolor abdominal moderado + vomitos +

CLINICA e . . ) , -
moderado + vomitos moderado + vomitos hipotension e hiperemia
conjuntival
EXPLORACION FISICA Dolor abdominal a la palpacién en FID + Defensa abdominal
Apendice en limite leitis
ECOGRAFIA Apéendice 5 mm g cuBerior Dilatacion de coronaria
P IZquierda
» Elevacion RFA
Elevacion RFA . -
T ombooenia Elevacion RFA Neutrofilia
ANALITICA SANGUINEA mbope Trombopenia Coagulopatia
Linfopenia _ _ _ -
Linfopenia Elevacion de enzimas
cardiacas
, Apendicetomia:
QUIRURGICO p_ * NO NO
sin hallazgos
TRATAMIENTO . - :
Ante empeocramiento clinico: | Inmunoglobulinas
. . Inmunoglobulinas , ,
MEDICO Inmunoglobulinas _ _ Corticoterapia
: : Corticoterapia
Corticoterapia AAS

CONCLUSION Y COMENTARIOS

El dolor abdominal en un sintoma comun en el nino con SIM-PedS pudiendo aparecer de manera precoz en la
evolucion. Es necesario, en la situacion epidemiologica actual, mantener una elevada sospecha ante un
cuadro de abdomen agudo en un paciente con antecedente de infeccion por SARS CoV-2 o contacto con un
caso, con el fin de realizar un diagnostico adecuado y evitar intervenciones quirurgicas innecesarias.



