
ENDOMETRIOSIS PROFUNDAENDOMETRIOSIS PROFUNDA::
UN DESAFUN DESAFÍÍO TERAPO TERAPÉÉUTICOUTICO

INTRODUCCIÓN

La endometriosis es una patología inflamatoria crónica y hormonodependiente, caracterizada 

por la presencia de tejido endometrial, fuera de la cavidad uterina. 

CASO CLÍNICO

Mujer de 48 años, con antecedentes de exéresis de nódulo endometriósico de 3 cm en tabique 

rectovaginal e inserción de malla en septiembre de 2013. G2P2.

La paciente aqueja dolor pélvico crónico, dispareunia profunda, disquecia y cuadros de 

suboclusión intestinal, refractaria a tratamiento médico conservador.

Marcadores tumorales normales.

Colonoscopia: estenosis colónica de origen adherencial cicatricial a 20 cm del recto. 

Dado el empeoramiento de la hidronefrosis y su evolución a insuficiencia renal, se programa 

para cirugía.

CONCLUSIONES
La cirugía en la endometriosis profunda se asocia a una tasa considerable de complicaciones, en especial 

cuando está implicado el recto. Los estudios publicados datan en 2’1% la tasa de complicaciones 

intraoperatorias y un 13’9% la de complicaciones postquirúrgicas que reducen la calidad de vida.
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