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0 - INTUSUSCEPCIÓN INTESTINAL EN EL ADULTO. ¡ÉCHALE INVAGINACIÓN,
BUSCA LA CABEZA!
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Resumen

Objetivo docente: Aportar claves radiológicas útiles para la identificación de patología intestinal
subyacente que actué como “cabeza” de invaginación intestinal, ante la presencia de esta entidad
evidenciada en tomografía computarizada (TC).

Revisión del tema: La presencia de una invaginación intestinal en el paciente adulto es un hallazgo
no infrecuente en TC abdominal. Su interpretación puede resultar controvertida en determinadas
ocasiones, ya que puede representar tanto una complicación condicionada por la presencia de una
lesión subyacente, probablemente meritoria de tratamiento quirúrgico, como una situación
transitoria de escasa o nula significación patológica. Por tanto, interpretar correctamente el papel
que juega este hallazgo en el cuadro clínico del enfermo, así como detectar datos radiológicos de
sospecha de la presencia de una lesión subyacente implicada, resultan de vital importancia y
condicionarán el adecuado manejo del paciente. Apoyaremos nuestra revisión del tema con
imágenes de los casos de intususcepción intestinal del adulto atendidos en nuestro centro en los
últimos años.

Conclusiones: La invaginación intestinal del adulto es un hallazgo radiológico no infrecuente en TC
abdominal, en ocasiones condicionado por la presencia de una lesión subyacente. Su correcta
interpretación radiológica resulta fundamental en el manejo clínico del enfermo.


