
Gastroenterol Hepatol. 2020;43(5):260---261

www.elsevier.es/gastroenterologia

Gastroenterología  y  Hepatología

IMAGEN DEL MES

Protusión  mucosa en cápsula endoscópica.

¿En qué  podemos pensar?

Mucosal  prolapse  in  capsule  endoscopy.  What  does  it  make  us  think  of?

Amparo Roa-Colomo a,∗,  Antonio Caballero-Mateos a, Antonio José Ruiz-Rodríguez a

y Macarena Valenzuela-de Damasb

a Unidad  de  Gestión  Clínica  del  Aparato  Digestivo,  Hospital  Universitario  San  Cecilio,  Granada,  España
b Atención  Primaria,  Hospital  Universitario  Virgen  Macarena,  Sevilla,  España

Figura  1  A) Imagen  de  cápsula  endoscópica  en  la  que  se  observa  protrusión  de la  mucosa  en  íleon  que  ocluye  parcialmente  la  luz

permitiendo  el paso  de  la  cápsula.  B)  Imagen  de  cápsula  endoscópica  con  protrusión  de  la  mucosa  de  aspecto  macroscópico  normal,

sin úlceras  ni restos  de  sangre.

Varón  de  40  años  con episodios  de  melenas  de meses
de  evolución  y anemia  ferropénica  (Hb  7,5  mg/dl;  ferritina
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20 ng/ml).  Gastroscopia  y colonoscopia  normales.  Se  realiza
cápsula  endoscópica  en  la  que  se visualiza  en  íleon,  mucosa
protruyente  de aspecto  macroscópico  normal  (fig. 1), sin
restos  de  sangre.  La TC describe  invaginación  intestinal  ileo-
cólica  de 40  mm,  por  lo que  se propone  laparotomía  en  la que
se reseca  a  90  cm  de  la válvula  ileocecal  una  masa invaginada
correspondiente  a  un divertículo  de Meckel.
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El  divertículo  de  Meckel  es un  remanente  del  conducto
onfalomesentérico,  localizado  en el  borde  antimesentérico
del  íleon  a  40-100  cm  de  la válvula  ileocecal.  Constituye
la  malformación  congénita  más  frecuente  del  tracto  gas-
trointestinal  (2-4% de  la  población  general),  aunque  solo
el  4-16%  de  los  pacientes  presentan  síntomas1,  siendo  el
más  frecuente  la  hemorragia  digestiva.  Destaca  la utili-
dad  de  la  cápsula  endoscópica  en su diagnóstico,  ya  que
es  una  herramienta  costo-efectiva  y  no  invasiva  en  la  que
se  puede  sospechar  observando  el  signo  de  la doble  luz,
una  lesión  cavitada  o  mucosa  protruyente  con o sin  lesiones
ulceradas2,3.  Debido  a que  el  tratamiento  de  elección  es la
resección  quirúrgica,  el  diagnóstico  por cápsula  endoscópica
resulta  útil  para  evitar  cirugías  innecesarias.
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