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Resumen

Objetivos: La tomografia computarizada (TC) abdominal es la técnica gold standard para el
diagndstico de las diverticulitis agudas, siendo superior a la ecografia. Es mas precisa que la
ultrasonografia para detectar diagndsticos alternativos, perforaciones y abscesos, y es mas util en
pacientes obesos y para drenaje percutaneo de abscesos. Le ecografia tiene una sensibilidad (91%) y
especificidad (96%) inferiores a la del TC (97% y 98%, respectivamente), pero tiene la ventaja de su
rapidez, menor coste econdmico y menores efectos secundarios (irradiacion y reacciones al
contraste). El presente estudio evalia la concordancia diagnostica entre la ecografia abdominal y la
TC en nuestro medio en el diagnostico de diverticulitis aguda.

Métodos: Estudio retrospectivo de 96 pacientes consecutivos de nuestro hospital, diagnosticados de
diverticulitis aguda mediante ecografia y TC abdominal en todos ellos, entre enero de 2012 hasta
abril de 2014. EI andlisis se realiz6 para una serie de caracteristicas propias de la diverticulitis en
cada una de las pruebas, que fueron engrosamiento de pared coldnica, presencia de diverticulos,
alteracién de la grasa, burbujas, fistulas, flemén, coleccion y peritonitis. Para estas variables se
calculé la concordancia global y especifica para cada variable entre ecografia y TC, y el indice Kappa
ajustado por prevalencia (PABAK). El tratamiento inicial de eleccion para todos los pacientes fueron
los antibiodticos de amplio espectro con cobertura tanto para aerobios gram positivos y gram
negativos, y anaerobios, preferentemente cefotaxima y metronidazol. En 18 pacientes (18.76%) se
preciso intervencion quirurgica. La estadistica se ha realizado con el programa Stata 12.1.

Resultados: De 96 pacientes, 63 fueron hombres y 33 mujeres, con una edad media de 56,83 afos
(desviacion estandar + 16,64). El1 74% de ellos no presentaba comorbilidades. La correlacion
ecografia-TC objetivd una concordancia global en 84 pacientes (87,50%). Para las distintas variables,
éstos fueron los resultados (tabla). En 2 pacientes la ecografia fue no concluyente aunque con alta
sospecha de diverticulitis aguda.

Parametro Concordancia global indice PABAK
Engrosamiento 93,33% 0,8667
Diverticulos 88,89% 0,7778
Alteracion de la grasa 38,89% 0,7778
Burbujas 80,00% 0,6
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Fistulas 97,75% 0,9551
Flemon 89,89% 0,7978
Coleccion 85,39% 0,7079

Conclusiones: En nuestro hospital, la concordancia entre las dos pruebas, ecografia y TC, es alta,
determinando un grado de acuerdo sustancial para cada parametro radioldgico pese a ser una serie

de casos corta.
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