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Resumen

Introduccion: Cuando existe una patologiainfecciosa en el colon izquierdo y sigma, las bacterias (por via
hematdgena a través de la vena mesentéricainferior), pueden alcanzar el higado y producir abscesos. La
presencia de LOES hepéticas, cuando existe una masa col6nica a estudio al mismo tiempo, supone un reto
diagnostico dada la similitud entre abscesos y metéstasis. Es fundamental alcanzar el diagndstico correcto lo
antes posible para poder proporcionar el tratamiento adecuado. Presentamos dos casos de diverticulitis aguda
con abscesos hepaticos como g emplo de reto diagnostico.

Casos clinicos: Vardn de 53 afios con diabetes, hipertensién y obesidad que acudio a urgencias por fiebrey
dolor abdominal en fosailiacaizquierda. En la analitica destacaban leucocitosisy PCR elevada. Seleredizo
unatomografia computarizada (TC) abdominal que informaba de proceso inflamatorio en sigmay meso
sigma, asociando trombosis de la vena mesentéricainferior. Ademas, se visualizaban dos |esiones hepéticas
en los segmentos V11 y VIII “mestastasis-like”, que en el contexto de la diverticulitis sugerian como primera
posibilidad abscesos sin poder descartar metastasis hepaticas. El paciente fue ingresado pararecibir
tratamiento antibi6tico empirico, se realiz6 unaresonancia magnética (RM) dirigida a estudiar las LOES
hepéticas y una puncion aspiracion hepatica. El resultado microbiol 6gico informé de Escherichia coli. La
RM informo de que una de las | esiones hepaticas era un absceso y la otra un angioma. El paciente mejoréy
fue dado de alta realizandose a mes una colonoscopia, en la que se identificd un tumor en sigma. Finalmente,
se completo el estudio y lalesion inicialmente informada como angioma termind siendo una metastasis.
Mujer de 69 afios con hipertension, que acudid a urgencias por dolor abdominal difusoy fiebre. En la
analitica se observé un aumento de leucocitosis y una PCR elevada. En la TC informaban de una masa
pélvica que afectaba a sigma con signos de infeccion y varias LOES hepéticas “ metastasis-like”, compatibles
tumor de sigma con signos de infeccion perisigmoideay metastasis hepaticas. La paciente fue ingresada para
recibir tratamiento antibiotico empirico y realizar una puncién aspiracion guiada por TC de las lesiones
hepaticas y biopsiade lamasa pélvica. El patélogo descartd la presencia de células tumoralesy en los
cultivos crecieron Escherichia coli pansensible y un Streptococcus intermedius. La paciente fue
diagnosticada finalmente de una diverticulitis aguda perforada, complicada con abscesos hepaticos. Tras un
mes, las L OES hepaticas habian mejorado y en la colonoscopia no se observo la presencia de ningunalesion.

Discusion: Que unadiverticulitis aguda desarrolle abscesos hepaticos es una situacion poco comun. Sin
embargo, es importante destacar que los tumores de colon y sigma pueden coexistir con diverticulitis aguda.
En urgencias puede resultar complejo diferenciar ambas entidades y més ante la presencia de L OES hepéticas
concomitantes. El manejo tiene que estar orientado al tratamiento antibidtico y a estudio de las lesiones
hepéticas. Aunque el paciente mejore con tratamiento antibiético, se debe tener una alta sospecha de la
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presencia de un tumor ante pacientes con factores de riesgo y realizar una colonoscopia lo antes posible.
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