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Diverticulitis en divertı́culo de Meckel

Diverticulitis in Meckel’s diverticulum
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Mujer de 75 años con antecedente de ileı́tis con absceso adyacente en ı́leon terminal, siendo el diagnóstico de sospecha una

enfermedad de Crohn ileal fistulizante, iniciándose tratamiento con adalimumab. Acude un año después por dolor abdominal,

objetivándose en una TC urgente una estructura en fondo de saco en el ı́leon terminal con signos inflamatorios en la zona del

absceso descrito previamente, compatible con diverticulitis en divertı́culo de Meckel (fig. 1). Se interviene urgente, visualizándose

un tracto intestinal normal con signos inflamatorios locales en divertı́culo de Meckel que se reseca (fig. 2). La anatomı́a patológica

es compatible con diverticulitis aguda de Meckel. Se suspende el tratamiento con adalimumab con buena evolución.

Diagnóstico

Diverticulitis en divertı́culo de Meckel.
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* Autor para correspondencia.
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