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Resumen

Femenina 31 anos de edad con antecedente de hipertension arterial sistémica , la cual se encontraba cursando el dia 34 de

puerperio complicado con antecedente de placenta previa y acretismo placentario postoperada de histerectomia la cual 24
horas posterior a evento postquirurgico comienza con dolor lumbar , hematemesis , deposiciones melénicas, se realiza
laparatomia exploratoria donde se constata la presencia de fistula aortoentérica motivo por el cual se le realiza rafia de aorta, se

observa asa duodenoyeyunal abierta con isquemia mesentérica y se rea

hemodinamica inestable con importante sangrado por suturas de la herida ©
lo cual se decide reintervenir con sospecha de dehiscencia de rafia , rea

iza gastronomia y empaquetamiento , egresando
uirurgica y alto gasto por el drenaje abdominal por
lizandose empaquetamiento y se diagnostica con

coagulacion intravascular diseminada , continua con estado critico durante su estancia, presentando paro cardiorrespiratorio sin

lograr retorno a la circulacion espontanea.
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Los datos patologicos mas frecuentes afectaron el rindn e incluyen necrosis tubular aguda, hemorragia,
necrosis cortical difusa y glomerulonefritis mesangio capilar.

En segundo lugar se observaron las alteraciones hepaticas, donde lo mas comun fue hemorragia
subcapsular y en algunos casos se observo necrosis periportal o panlobular.2



Las causas mas comunes de mortalidad materna

7%
8%

1. Hemorragia (35%)
o/

2. Preclampsia / Eclampsia (18%) 10%

3. Sepsis (8%)

4. Aborto inseguro (9%) 119%
Causas indirectas

1. SIDA y Malaria (18%)

29%



Resultados

Durante la evisceracion presenta en cavidad abdominal con hemoperitoneo rojo rutilante aproximadamente 3 litros con
oresencia de abundantes coagulos adheridos.

De los hallazgos mas significativos en |la necropsia se encuentran pulmones condensados con presencia de hemorragia en
oase de pulmon izquierdo atelectasia basal bilateral y presencia de coagulos posmortem en ramas principales facilmente
desprendibles, esofago permeable con varices tortuosas una de ellas con ruptura , estomago con salida de coagulos a su
apertura , gastritis aguda hemorragica e intestino delgado con presencia de area isquémica en region duodenoyeyunal , en
el mesenterio con presencia de multiples trombos donde no se observan ulceraciones, ni tumoraciones en el intestino
grueso a su apertura con presencia de melena en todo su trayecto.
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Acorde a la bibliografia la paciente presentaba alteraciones hepaticas donde se

encontro ademas de hepatomegalia , hemorragia subcapsular, en el pulmon

edema y presencia de micro trombos asi mismo se encontraron afecciones en el

luyendo glomerulonefritis capilar .
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