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Resumen

Descripcion del caso: Acude alas Consultas del C. Salud vardn de 10 meses por vomitos biliosos y dolor
abdominal. Afebril, sin cambios en |as deposiciones. El abdomen es blando, depresible, doloroso ala

pal pacion, realiza encogimiento de piernasy € llanto es inconsolable. Ante apreciacion de abdomen agudo se
derivaa hospital. Diagnostico mediante ecografia de abdomen: Invaginacion intestinal. Se deriva al hospital
de referencia para deinvaginacién con bario que fracaso, teniéndose que proceder alaparotomia.

Exploracion y pruebas complementarias. Regular estado general. Buena hidratacion y nutricion.
Normocoloreado. Abdomen blando y depresible, dolor difuso, sin irritacion peritoneal y masa pal pable en
flanco derecho. Analitica: sin hallazgos patol 6gicos. Ecografia abdominal: invaginacion ileocdlicade 3 x 5,5
cm con cabeza de invaginacion en hipocondrio derecho, No liquido libre.

Juicio clinico: Invaginacién intestinal.
Diagnostico diferencial: Diverticulo de Meckel, colitis bacteriana.

Comentario final: Lainvaginacion intestinal es la causa més frecuente de obstruccion intestinal en nifios
entre |os 6-36 meses. Se presenta con dolor abdominal grave, vomitos biliosos, periodos asintométicos, llanto
inconsolable y/o letargia. Se recomienda la desinvaginacion con enema; lacirugias éstano es posible o hay
riesgo de perforacién. Es nuestro deber como médicos de familia sospechar lainvaginacion intestinal ante
dicha clinicaen lactantes y hacer una derivacion Urgente para su desinvaginacion.
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