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Pinca Mesentérica - Um angulo apertado

Introducéo

A sindrome da artéria mesentérica superior (SAMS) é uma causa rara de obstrucao intestinal alta, resultante da
compressao da 32 porcdo do duodeno entre as artérias aorta (AA) e mesentérica superior (AMS). O angulo
aortomesentérico normal situa-se entre os 38° e 65° e a distancia entre 0s vasos entre 10 e 28mm. A reducéo destes
valores pode resultar em compressao duodenal extrinseca. A etiologia é multifatorial, sendo a perda de gordura
retroperitoneal o principal fator predisponente.

Material e Métodos
Caso clinico.

Resultados

Homem, 75 anos. Recorreu & urgéncia por dor abdominal e intolerancia alimentar com 3 dias de evolugéo.
Apresentava um abdémen distendido e doloroso a palpacéo difusa. Colocou uma sonda nasogéstrica que drenou 4L
de conteldo de estase. A TC identificou uma distensdo marcada do tudo digestivo alto até ao ponto de transicao da 32
porcao do duodeno, entre a AA e AMS. O angulo aortomesentérico era de 17° e a distédncia de 5mm - sugestivo de
SAMS. Realizou ainda uma endoscopia para exclusédo de lesdes endoluminais e colocagédo de sonda nasojejunal,
tendo sido internado para tratamento conservador. Teve alta ao 6° dia a tolerar dieta oral.

Discusséo

Embora rara, a SAMS deve ser considerada no diagnéstico diferencial de obstrucdo duodenal, sobretudo em doentes
com histéria de perda ponderal recente. A TC é o exame diagndstico de eleicdo. O tratamento inicial € conservador,
centrando-se na recuperagéo ponderal e suporte nutricional. Em casos refratarios, o tratamento cirdrgico deve ser
considerado.
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