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Imagenes clinicas en gastroenterologia

Diverticulosis adquirida, diverticulitis aguda y carcinoide cldsico del apéndice cecal
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Figura 1.

Figura 3.

Hombre de 54 afios de edad con antecedentes de enfermedad diverticular del colon y diverticulitis del colon izquierdo en una ocasién, que cedié con manejo
médico. Inicié su padecimiento 24 horas antes con dolor en fosa iliaca derecha, que se acompaiié de ndusea, vémito, distensién abdominal, ausencia de
evacuaciones e hipertermia de 38 °C. La exploracién fisica demostrd resistencia muscular en el cuadrante inferior derecho del abdomen, punto de McBurney
doloroso, signo de “rebote” positivo y peristalsis disminuida. La biometria hemética revel6 leucocitosis de 11,000, sin predominio de algin tipo celular. La
radiografia simple de abdomen fue normal. El paciente fue sometido a apendicectomia. El estudio histopatolégico mostr6 varios diverticulos adquiridos en el
tercio distal del apéndice cecal (Figura 1), diverticulitis aguda (Figura 2), dos diverticulos perforados y un carcinoide cldsico de 1 cm de didmetro en el tercio
medio del 6rgano, que afectaba la mucosa, la submucosa, la capa muscular propia y focalmente la serosa (Figuras 1y 3).
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