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Resumen

Introduccion: Ladiverticulosis del intestino delgado es menos frecuente que la colonica, aln asi se calcula
que esta presente hasta en el 2-4% de la poblacién general. Son usualmente asintométicos y descubiertos
incidentalmente, sin embargo pueden presentar patologiainflamatoria e infecciosa, perforacion, anemia,
volvulacion e incluso ser causa de complicaciones hemorragicas.

Objetivos: Analizar lavariabilidad en laincidenciay presentacion en nuestro medio de los diverticulos
intestinales, segun su localizacion.

Meétodos: Se harealizado un estudio retrospectivo de pacientes diagnosticados por histologia de diverticulos
en el sistemainformético “patwin”, seleccionando por literal todos los diverticulos de esta localizacion desde
el 01 de enero de 1995 hasta 31 de marzo de 2021. Sobre el archivo de texto creado se han seleccionando de
forma manual |os casos, eliminando pseudodiverticulos y otras patologias recogidas por error de tipificacion.

Resultados: En total se han seleccionado 57 pacientes con diagndstico anatomopatol 6gico de diverticulo de
duodeno (DD), yeyuno (DY) o Meckel (DM. La edad mediafue de 52 afios (4-88 afios), siendo lamoda 17.
En cuanto a sexo, el 68,4% fueron hombre. Lalocalizacion mas frecuente fue en ileon (Meckel), sequidos
del origen yeyunal y en 4 pacientes duodenal. Los motivos por los que acudieron |os pacientes a Hospital
fueron en un 56,1% por dolor abdominal, 19,3% por cuadro de obstruccion intestinal y en un 12,3% por
hemorragia digestiva. A nivel de hallazgos quirargicos en el 42,1% se hallé un cuadro de diverticulitis aguda;
de estos 24 pacientes, 13 presentaron perforacion intestinal. En 7 pacientes (12,35%) se confirmélaHD y en
8 pacientes (14%) la obstruccion intestinal por diverticulo. En 15 pacientes, €l diverticulo se hallé de forma
accidental durante una cirugia por otro motivo. En 26 pacientes se realizd reseccion de diverticulo mientras
que en €l resto precisd reseccion segmentariaintestinal. En €l 28,1 de |os pacientes se acompafié de
apendicectomia, siendo patoldgico en 3 pacientes. A nivel anatomopatol 6gico, en el 59,4% presentd
alteracion en la estructura (inflamacion, perforacion...), encontrando en 11 pacientes mucosa gastricay en 1
paciente tejido pancredtico. En un paciente se hall6 un leilomioma intradiverticular y en otro paciente un
GIST. Al redlizar un andlisis cruzado entre localizacién y presentacién clinica encontramos que la
perforacion por diverticulitis es més frecuente en los DY, mientras que la hemorragia digestiva se present
solo enlos DM (p 0,001). Asi mismo, lalocalizacion esté en relacion con la edad de presentacion (p 0,001).

Conclusiones: En nuestra serie de pacientes diagnosticados de diverticulos por anatomia patol égica, los DD
no muestran predileccion sexua y son frecuentemente diagnosticados en mayores de 50 afios mientras que
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los DM se encuentran casi exclusivamente en pacientes menores de 50 afios de edad con unarelacion
hombre/mujer de 3:1. Las complicaciones agudas mas frecuentes son la perforacion o el sangrado
gastrointestinal, menos habitual la obstruccion. Otras mas graves incluyen obstruccion de laviabiliar con
colangitis en los DD. Estos datos son concordantes con la literatura cientifica.
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