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Mujer de 89 años, sin antecedentes de in-
terés que acude a Urgencias por cuadro de 
vómitos alimenticios con intolerancia oral 
y tránsito positivo, sin otra sintomatología 
asociada. Exploración física sin alteraciones 
y en radiografía de abdomen simple impor-
tante dilatación de cámara gástrica. Se rea-
liza tomografía computarizada abdominal 
apreciándose fístula colecistoduodenal con 
cálculo de gran tamaño en tránsito (Figuras 
1 y 2). Ante la presencia de un síndrome de 
Bouveret y la no resolución del cuadro de 
vómitos, se decide intervención quirúrgica, 
realizándose colecistectomía, fi stulectomía 
y sutura primaria del orifi cio fi stuloso de 1 
cm en duodeno, con extracción de cálculos. 
Evolución postoperatoria favorable y alta el 
10º día postoperatorio.
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