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424/2712 - CUANDO UNOS DIVERTICULOS SE CONVIERTEN EN NEOFORMACION
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Resumen

Descripcion del caso: Paciente de 74 afios que acude por cuadro de dolor abdominal y fiebre de 38 °C, de 3
semanas de evolucion, de inicio stbito asociado a vomitos, perdida de 5 kg de peso sin disminucion de la
ingesta. Antecedentes personales: no a ergias medicamentosas conocidas. No hipertension, diabetes o
dislipemia. Diverticulosis colonica. No tratamiento habitual.

Exploracion y pruebas complementarias. Buen estado general. Normocoloreada. Bien nutrida e hidratada.
indice de Barthel: 100. indice de Barber: 1. Escala de Tinetti: 26. Auscultacion cardiopulmonar: sin
alteraciones. Abdomen: dolor selectivo a palpacidn con claramasa en fosailiacaizquierda, sin signos de
irritacion peritoneal. Bioquimica: proteina C reactiva 13,4 mg/dl. Hemograma: normal. Tomografia axial
computarizada de abdomen: muiltiples imégenes diverticulares en sigma, con segmento de 8-9 cm de pared
marcadamente engrosada, en continuidad con asa de ileon pélvico de pared también engrosada, mal definida,
con una zona hipodensa con posible perforacion contenida. Aumento de atenuacion de la grasa adyacente y
varios ganglios adyacentes. Hallazgos que no pueden descartar diverticulitisinicial complicada o
neoformacién sigmoidea. Colonoscopia: Numerosos diverticul os en colon izquierdo de apariencia no
complicada. Resto normal.

Orientacion diagnostica: Diverticulosis complicada.

Diagnostico diferencial: Pielonefritis, quiste ovarico complicado, diverticulitis del colon ascendente,
perforacion por cuerpo extrafio y cancer colorrectal.

Comentario final: Los diverticulos se deben a que existen puntos débiles en lamucosa circular del colony
son més prevalentes segun aumenta la edad en e sexo femenino, |o que afiadido alainmunosenescencia hace
que sea més frecuentes sus complicaciones, |o cua es un problema afiadido para su diagnostico en primaria,
dado que el riesgo de desarrollar cancer colorrectal aumenta con la edad.

Bibliografia

1. Bongard F, Landers DV, LewisF. Differencial diagnosis of appendicitis and pelvis inflamatory
disease. A prospective analysis. Am J Surg. 1985;150(1):90-6.

2. Connolly D, McGookin RR, Gidwani A, Brown MG. Inflamed solitary caecal diverticulum - it is not
appendicitis, what should I do? Ann R Coll Surg Engl. 2006;88.672-4.


http://www.elsevier.es/semergen

Palabras clave: Diverticulitis. Colon. Enfermedad diverticular.

1138-3593 / © 2019 Sociedad Espafiola de Médicos de Atencion Primaria (SEMERGEN). Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Todos los
derechos reservados.



