Antonio

Nombre:

Gamez Martinez

Apellido:

Pablo Tomas Mufioz, Laura Fernandez Navarro, Juan Francisco Ferrer Soriano,
Eduardo Ruiz Carazo

Otros Autores:

antonio.gam.mar@gmail.com E-mail:
Hospital Universitario Virgen de las Nieves Hospital:
Granada Ciudad:
INVAGINACION ILEOCOLICA EN UN PACIENTE CON FIBROSIS QUISTICA: LA Titulo:

IMPORTANCIA DE CONOCER LOS ANTECEDENTES

Paciente varén de 20 afios con antecedentes de fibrosis quistica que acude a
urgencias por dolor abdominal que focaliza en FID acompafiado de nauseas y vomitos.
En la exploracion fisica se objetivd un Blumberg dudosamente positivo, y en las
pruebas analiticas solo destaco una ligera leucocitosis de 14.000 sin neutrofilia. Ante
estos hallazgos, se solicité una ecografia abdominal por sospecha de apendicitis aguda
que se completd con una tomografia computarizada (TC), en las que se identificé una
invaginacion ileocélica que se extendia distalmente hasta colon descendente.

Presentacion:

La fibrosis quistica es la enfermedad hereditaria autosémica recesiva fatal mas comuin
en la raza blanca, afectando aproximadamente a 1 de cada 2000 - 4000 recién
nacidos.

Gracias los avances en el manejo de las manifestaciones respiratorias y digestivas
causadas por esta enfermedad la esperanza de vida es ahora superior a los 30 afios.
De este modo, en la actualidad aproximadamente el 40% de los enfermos son adultos,
aumentado la prevalencia de las manifestaciones extrapulmonares.

La invaginacion intestinal es una patologia mas comun en los pacientes con fibrosis
quistica que en la poblacién general. Los sintomas normalmente incluyen vomitos,
dolor abdominal cdélico, una masa palpable y sangrado rectal.

Normalmente la invaginacion es ileocdlica, y suele estar causada por material fecal de
alta densidad deshidratado. Los hallazgos radioldgicos incluyen la presencia en
ecografia del signo del “donut” o el “pseudorifién”, y el signo de la “diana” en la TC,
todo ello causado por la introduccion de un segmento intestinal en la luz de otro.

Discusion :

La fibrosis quistica es una enfermedad multisistémica que puede presentar multiples
manifestaciones extrapulmonares que necesitan un diagnostico urgente.

Por lo tanto, conocer los antecedentes del paciente sera fundamental para identificar
entidades asociadas a los mismos.
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a: Ecografia abdominal dénde se identifica signo “del donut” en FID, en relacién con
invaginacion ileocdlica. b: TC abdominal sin contraste IV en la que se aprecia
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invaginacion ileocélica que se extiende hasta colon transverso. c: TC abdominal con
contraste IV donde se identifica invaginacion ileocélica en FID (flecha). d: Corte coronal
de TC abdominal con contraste IV en fase portal, visualizandose signo “de la diana”
(flecha) en relacién con invaginacion ileocoélica.




