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Dor na FID: Sera Apendicite Aguda?

Introducéo

A dor na FID é um sintoma comum que pode refletir desde processos inflamatérios benignos até emergéncias
cirdrgicas. A apendicite aguda é causa mais frequente (30-50%), no entanto, o diagnéstico diferencial inclui varias
patologias gastrointestinais, incluindo corpos estranhos, ginecoldgicas e urolégicas.

Material e Métodos
Revisao literaria e relato de um caso clinico, incluindo imagens de MCDT?s e da cirurgia.

Resultados

Homem de 62 anos, com HTA e Dislipidemia. Recorre ao SU por dor na FID, com 8 horas de evolucao, tipo colica,
sem irradiacdo. Nega nauseas, vomitos, alteracao do transito intestinal e febre. Abdémen doloroso a palpacao da FID,
com sinal de Blumberg positivo. Analiticamente, sem altera¢des. TC abdominopélvica: "Sem sinais de apendicite
aguda. Imagem linear densa com 20mm, compativel com corpo estranho (espinha?) alojada no limen apendicular."
Submetido a apendicectomia laparoscépica. Pds-operatdrio sem complicagdes, alta ao 2° dia.

Discusséo

A dor na FID provocada por um corpo estranho é um diagndstico raro (<1%), sendo ainda mais incomum este
encontrar-se no lumen do apéndice ileocecal. A TC é o método de imagem indicado para identificar corpos estranhos
ingeridos e a cirurgia o tratamento de eleicdo. O diagndstico e tratamento precoces desta patologia sdo essenciais
para evitar morbilidade significativa.
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