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Resumen

Objetivo docente: Describir los hallazgos radioldgicos en la obstruccion intestinal secundaria a ileo
biliar.

Revision del tema: La litiasis biliar es una de las patologias mas frecuentes, una rara complicacion
es el ileo biliar que consiste en una obstrucciéon mecanica gastrointestinal causada por impactacion
de una o mas litiasis en la luz intestinal. Estos calculos migran desde el arbol biliar hasta el intestino
por paso a través del colédoco y la papila o, mas frecuentemente, a través de una fistula
biliodigestiva. La radiografia es la primera prueba realizada en la que se observa la obstruccién,
siendo dificil la visualizacion de la litiasis, la TC es la prueba mas precisa en la que se identifica y
localiza la litiasis y permite la valoracion de posibles patologias o complicaciones asociadas.
Clinicamente se caracteriza por presentar dolor abdominal, episodios de vomitos biliosos, distensién
abdominal y, segun el tiempo de evolucion, cursa con signos de irritaciéon peritoneal; son sintomas
inespecificos, pues pueden presentarse en la obstruccion intestinal por otras causas o en la isquemia
mesentérica. Los ancianos son los pacientes que mayoritariamente presentan este cuadro, por lo que
hay que tener en cuenta la presencia de enfermedades cronicas acompanantes, siendo importante su
diagndstico precoz para un correcto manejo terapéutico.

Conclusiones: En pacientes ancianos con cuadro de obstruccion intestinal y antecedentes de
colelitiasis debe tenerse en cuenta la posibilidad diagndstica de ileo biliar. La TC es la técnica de
imagen utilizada para confirmar el diagnostico y es 1til para identificar y localizar la litiasis.
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