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Body packing: trafico de drogas y cirugia.

Body packing: drug traffic and surgery. Case report

Aim: To present the case of a patient with acute cocaine intoxication in the context of body packing
syndrome, taking into consideration its medical-surgical and legal aspects. Materials and Method: A
clinical record with anonymity protection was obtained, from a patient who was admitted to the emer-
gency room and who was subsequently operated on and managed at Hospital El Pino in San Bernardo,
Chile. Results: Patient underwent a gastrotomy, an enterotomy and a colotomy after being stabilized from
a cardiorespiratory arrest in the emergency room. He was transferred to the Intensive Care Unit (ICU)
where he evolved unfavorably. Discussion: Body packing is an infrequent clinical entity that, in a few
cases, may develop severe complications that require immediate medical-surgical treatment, in addition
to notification to authorities. Conclusion: Considering that both drug use and traffick remain as an im-
portant public health concern and that as its consequences may be devastating, it is important to have a
knowledge on the subject.
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Resumen

Objetivo: Exponer el caso de un paciente con intoxicaciéon aguda por cocaina en contexto de un body
packing syndrome, considerando sus aspectos médico-quirurgicos y legales. Materiales y Método: Se
obtuvo la ficha clinica, con resguardo de anonimato, de un paciente que acude al servicio de urgencia
(SU) y que es intervenido y evolucionando posteriormente en el Hospital el Pino de San Bernardo, Chile.
Resultados: Paciente fue sometido a una gastrotomia, una enterotomia y una colotomia después de haber
sido estabilizado por paro cardiorrespiratorio presentado en SU. Es trasladado a unidad de cuidados inten-
sivos (UCI) donde evoluciona desfavorablemente. Discusion: El body packing syndrome es una entidad
clinica infrecuente que, en la minoria de los casos, puede presentar complicaciones severas que requieren
de un tratamiento médico-quirargico inmediato. Conclusion: Considerando que tanto el consumo como
el trafico de drogas se mantienen como un importante problema de salud publica y que sus consecuencias
pueden ser devastadoras, es importante tener conocimiento sobre el tema.
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Introduccion

El consumo y el trafico de drogas se mantienen
como un importante, y muy prevalente, problema
de salud a nivel mundial. En esta linea, y segtn la
United Nations Office on Drugs and Crime (UNO-
DC)!, durante el afio 2016, unos 276 millones de
personas en el mundo consumieron drogas, entre las
que destacan marihuana, heroina y cocaina. Nuestro
continente, y sobre todo Latinoamérica, se encuentra
importantemente afectado, siendo Colombia, Bolivia

y Pert los mayores productores y distribuidores,
especialmente de cocaina'?. Chile es un destino final
comun de muchas de las rutas de narcotrafico, re-
gistrandose, hacia nuestro pais, un flujo mayoritario
de marihuana y cocaina®. En tal sentido, una forma
comun de trafico de drogas es el llamado body pac-
king, en el que un individuo, coloquialmente apoda-
do como “mula”, ingiere voluntaria o forzadamente
paquetes de droga con el objetivo de contrabandear”.

El primer caso clinico relacionado con body
packing se registré en 1971 y se descubrid en el
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curso de una obstruccion intestinal que presento el
paciente por los paquetes de droga’®. Asi, los pacien-
tes pueden concurrir al SU de manera voluntaria o
acompanados de personal policial, con grados varia-
bles de compromiso, desde un estado asintomatico
hasta otro potencialmente severo como consecuen-
cia de la rotura o filtracion de los paquetes, con in-
toxicacion aguda secundaria y/o de la generacion de
una obstruccion intestinal por los mismos, sucesos
integrados en el término body packer syndrome®,
que condicionan las indicaciones quirurgicas mas
comunes en estos pacientes’.

En relacion con los cuadros de intoxicacion agu-
da, en especifico secundaria a cocaina o heroina, se
puede observar un espectro variado de manifesta-
ciones con repercusiones multiorganicas, particu-
larmente sobre los sistemas cardiovascular (CV) y
nervioso central (SNC), ademas de respiratorio en el
caso de la heroina’. La intoxicacion por cocaina se
manifiesta principalmente con agitacion, ictus y, en
casos graves coma; ademas de isquemia coronaria,
arritmias potencialmente mortales como taquicardia
ventricular, paro cardiaco y muerte sibita®. Por otro
lado, aquella secundaria a heroina cursa con de-
presion del SNC, manifestando desde somnolencia
hasta coma, depresion e insuficiencia respiratoria,
edema pulmonar agudo, hipotension y bradicardia’.

A continuacidn, presentaremos el caso de un pa-
ciente llevado a cirugia abierta posterior a un cuadro
de intoxicacion aguda, probablemente secundario
a cocaina, que evoluciona insatisfactoriamente en
posoperatorio y cuidados posteriores.

Caso Clinico

Paciente masculino de 39 afios, extranjero, sin
documentos de identidad nacionales y sin antece-
dentes conocidos, ingresa al servicio de urgencias
presentando paro cardiorrespiratorio en el TRIAGE.
Se ingresa a sala de reanimacion lograndose retorno
a circulacion espontanea tras 9 min de reanimacion
cardiopulmonar.

Al examen fisico destaca mal estado general,
pupilas midriaticas arreactivas e inestabilidad he-
modinamica, por lo que se comienza reposicion de
fluidos y apoyo con drogas vasoactivas, ademas te-
nia el abdomen distendido y ruidos hidroaéreos au-
sentes por lo que se realiz6 una radiografia de torax
y abdomen como parte de la evaluacion inicial que
sugirio la presencia de elementos de aspecto ovoide
en estomago ¢ intestino delgado (Figura 1), los que
fueron confirmados con tomografia computarizada
de abdomen y pelvis (Figura 2) y gastroscopia.
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Figura 1. Radiografia de térax
y abdomen que muestra cuerpos
extraios de aspecto ovoide en
estébmago (flecha roja) e intestino
delgado (flecha morada).

Figura 2. TC de abdomen que evidencia cuerpos extranos hiperdensos a nivel de estbmago y
primera porcion del duodeno.

Una vez estabilizado, por hallazgos y estado cri-
tico del paciente, se decide extraer quirtirgicamente
los ovoides. Ademas, se contacta a autoridades del
hospital y a Carabineros de Chile, quienes dan aviso
a fiscal de turno sobre el caso.
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Figura 3. Enterotomia
yeyuno-ileal en la que se
observan dos cuerpos de
aspecto amarillento.
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En pabellon se realizo laparotomia suprainfraum-
bilical, encontrandose distension de estomago y asas
delgadas. A continuacion, se procedid a realizar
una gastrotomia longitudinal a nivel del cuerpo y
se extrajeron dieciocho ovoides. La exploracion de
intestino delgado fue precedida por una maniobra
de Kocher y no se palparon ovoides en segmento
duodenal. Luego, distal al angulo de Treitz a nivel
de intestino medio, se encontraron diez mas que
fueron extraidos a través de enterotomia en la union
yeyuno-ileal (Figura 3). Se procedi6 a revisar colon
y recto, encontrandose un ovoide mas en el ciego
que fue extraido a través de una colotomia en su
tenia. Posteriormente se realizd aseo y cierre de la
cavidad abdominal. Por ultimo, se llevo a cabo un
tacto rectal sin encontrarse ningin otro ovoide. El
recuento final fue de 29 unidades y el procedimiento
fue presenciado constantemente por tres funciona-
rios de la policia.

Después de la cirugia el paciente fue trasladado
a UCI en malas condiciones generales, destacando
acidosis metabdlica, coagulopatia y falla organica
multiple. Evoluciona con compromiso respiratorio,
hepatico, renal y cerebral de tipo hipdxico-isquémi-
co severo durante el primer mes. Evolutivamente
fue evaluado por equipo multidisciplinario que
determiné irreversibilidad del cuadro clinico y
ademas se consultd con comité de €tica asistencial
de la institucion que sugirio limitar tratamiento e
indicacion de examenes, ofrecer medidas basicas de
soporte clinico y otorgar apoyo social. El paciente
fallecio dias después.

Discusion

El body packing como método de trafico de dro-
gas es una practica cada vez mas utilizada a nivel
mundial, sin embargo, no existen estudios epidemio-
logicos de gran escala que lo describan, por lo que
contamos solo con series puntuales que nos sugieren
su importancia, como una que se realizé en el Aero-
puerto Internacional de Nueva York, en la cual, entre
los afios 1993 y 2003, se detectaron 1.250 casos'®. Por
otra parte, la presentacion clinica de estos pacientes
se ha mantenido relativamente constante a lo largo
del tiempo, comportamiento que puede observarse
en tres series de casos, de los afos 1983'!, 20026 y
2009"2, en las que se describe que la presentacion mas
frecuente en alglin servicio de salud es asintomatica
(75%, 88,2% y 66,6%, respectivamente), seguida
de obstruccion intestinal e intoxicacion por fuga o
rotura de los paquetes. Esta ultima presentacion, que
concuerda con la del caso que presentamos, ha dis-
minuido en frecuencia, probablemente por el hecho
de que los métodos de envasado son cada vez mas
sofisticados pasando desde, antiguamente, condones
o bolsas de plastico atadas en un extremo hacia envol-
turas con varias capas de latex recubiertas por cera,
mas utilizadas actualmente'?.

El enfoque inicial frente a todo paciente debe
comprender la evaluacion de factores que puedan
determinar complicaciones severas como lo son: la
naturaleza de la droga, cantidad, integridad y locali-
zacion de los paquetes, tiempo que han permanecido
en el tracto gastrointestinal (TGI) y uso de farmacos
anticinéticos".

A grandes rasgos, el manejo de estos pacientes
puede ser conservador (principalmente en pacientes
asintomaticos) o quirargico (indicado en todo pa-
ciente que presente clinica de obstruccion intestinal
o intoxicacion). El primero debe incluir monitoriza-
cion cercana en UCI y considerar uso de irrigacion
gastrointestinal con polietilenglicol, ademas de
alglin farmaco procinético como metoclopramida. El
manejo quirtrgico debe ser inmediato en cuadros de
intoxicacion aguda, aunque es conveniente manejar
la hipertermia, hipertension arterial, convulsiones y
arritmias con nitroglicerina, midazolam y amiodaro-
na, preoperatoriamente'*'2,

En cuanto al método quirtrgico se describen tres
opciones principalmente: 1) “exprimir” TGI con fin
de vaciar mecanicamente; 2) enterotomia unica ha-
cia la que se “exprimen” los paquetes y 3) multiples
enterotomias con extraccion directa, dependiendo de
cual sea la realidad a la que se enfrenta el equipo y
considerando el riesgo de infeccion del sitio quirtr-
gico, que es la principal complicacion'?.
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El caso presentado fue la primera experiencia
de este tipo en nuestro equipo médico-quirrgico
y su enfrentamiento involucré un manejo inicial
(ABCDE) con estabilizacion y posterior resolucion
quirtrgica a través de gastrotomia, enterotomia
y colotomia, sin complicaciones derivadas de la
técnica quirtrgica. La presentacion y posterior
evolucion concuerda con la que se produce en los
casos de intoxicacion por cocaina, que involucra,
principalmente, compromiso CV y del SNC que,
en una minoria de casos, como ocurrié con nuestro
paciente, tiene un desenlace fatal.

Por tultimo, queremos destacar el importante
aspecto medicolegal que involucra este caso y que
se detalla en la Ley 20.000 articulo 13. En esta se
menciona, en sintesis, que todo funcionario publico
de Chile que tome conocimiento de algin delito que
involucre la ley (trafico de drogas) debe denunciar-
lo o, de lo contrario, sera castigado con presidio y
multa'.

Conclusion

Tanto el consumo como el trafico de drogas

prevaleceran como importantes problemas de salud
publica a nivel mundial, por lo que es esperable
que casos como este se mantengan 0 aumenten en
frecuencia. No siendo frecuente recibir y enfrentar
pacientes de este tipo, siempre revisten una com-
plejidad mayor por las potenciales, complejas y
eventualmente mortales complicaciones que pueden
tener, sobre todos aquellos con intoxicacion aguda,
por lo que se requiere un conocimiento y manejo
adecuado, sin olvidar el importante aspecto medi-
colegal que involucra.
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