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Invaginagdo entero-entérica no adulto por diverticulo de Meckel - caso clinico

Introducéo

A intussuscecdo intestinal no adulto é rara e, ao contrario da idade pediatrica, esta habitualmente associada a lesédo
orgéanica subjacente. O diverticulo de Meckel, presente em cerca de 2% da populacéo, é uma causa pouco frequente
de ocluséo.

Material e Métodos

Caso clinico que se apresenta é uma doente do sexo feminino, 27 anos, previamente saudavel, com dor abdominal
difusa tipo célica com uma semana de evolugdo, agravamento e vomitos nas 48 horas prévias. O exame objetivo ndo
revelava sinais de peritonite e o estudo analitico era inespecifico. A tomografia computorizada abdomino-pélvica
mostrou imagem compativel com intussuscecao entero-entérica do delgado.

Resultados

Foi realizada laparoscopia exploradora, identificando-se invaginacao a cerca de 45?50 cm da valvula ileocecal,
procedendo-se a enterectomia segmentar por mini-laparotomia assistida e anastomose latero-lateral com sutura
mecénica. O pos-operatorio decorreu sem intercorréncias, com alta ao 4.° dia.

Discusséo

Este caso reforca que, perante quadro de oclusao/subocluséo do delgado em adulto jovem, a intussuscec¢ao deve ser
considerada no diagndéstico diferencial, sendo a tomografia computorizada o exame de eleicdo para o diagnéstico e
planeamento cirdrgico. Demonstra-se, ainda, a seguranca e exequibilidade da abordagem laparoscdpica com
ressecao segmentar em intussuscecéo entero-entérica de etiologia benigna por diverticulo de Meckel, com baixa
morbilidade e r4pida recuperagéo pés-operatoria.
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