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Resumen

Objetivo docente: Revisar las manifestaciones clinicas de la patologia urgente asociada al
diverticulo de Meckel. Repasar las técnicas de imagen de eleccion para el estudio de sus
complicaciones en funcién de su presentacién clinica como hemorragia digestiva aguda, obstruccién
intestinal o diverticulitis, asi como los hallazgos radiolégicos que apoyan su diagnostico a través de
la exposicion de una serie de casos estudiados en nuestro Servicio de Urgencias.

Revision del tema: El diverticulo de Meckel es la anomalia congénita mas frecuente del tracto
gastrointestinal, con una prevalencia entre 0,5 y 2% de la poblacion general. Es el resultado del
cierre incompleto del extremo intestinal del conducto onfalomesentérico. Aparece del borde
antimesetérico del intestino delgado, a una distancia de entre 40 y 100 cm de la valvula ileocecal.
Aproximadamente la mitad de los diverticulos de Meckel presenta mucosa heterotdpica, de los
cuales mas del 60% es gastrica. Se estima que solo el 4% de los diverticulos de Meckel se haran
sintomaticos. Las principales complicaciones sintomaticas son sangrado, obstruccién intestinal e
inflamacion. La hemorragia suele ocurrir en los diverticulos con mucosa gastrica ectdpica y se
presenta generalmente en poblacion pedidtrica menor de dos afios. La obstruccion intestinal y la
inflamacion, por este orden de frecuencia, son las complicaciones mas comunes en la poblacion
adulta.

Conclusiones: Fl diverticulo de Meckel es una anomalia congénita poco comun. Revisamos la
presentacion clinica de sus complicaciones, las técnicas de imagen de eleccidn para su diagnostico
en Urgencias y los principales hallazgos que nos ayudaran en el diagnéstico diferencial.
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