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Intussuscepcao intestinal de colon transverso em
adulto: relato de caso

Transverse colon intestinal intussusception in an adult: a case report
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Resumo

A intussuscepcdo intestinal é um evento agudo no qual ha a invaginacdo de uma alca intestinal
para dentro do proprio tubo digestivo. A prevaléncia desse evento em adultos é rara, ocorrendo
em 1-5% dos casos de obstrucdo intestinal. Nesse relato de caso, a paciente foi diagnosticada
com intussuscepgdo intestinal de célon transverso, que é uma condi¢do ainda mais rara, visto
que a invagina¢do geralmente ocorre nas juncdes de segmentos livremente moveis com os
retroperitoneais ou fixos por aderéncias. Com indicacdo de laparotomia exploradora foi
identificado a intussuscepg¢do de coldn transverso, apresentando também, tumorag3do vegetante
em sua luz. Foi realizada colectomia de célon transverso e linfadenectomia. Na intussuscepcao
colo-colénica deve-se ressecar o segmento em monobloco com linfadenectomia com fim
oncoldgico pelo grande risco de malignidade. A avaliagdo histopatologica confirmou
Adenocarcinoma Colénico (T3N1).
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Abstract

Intestinal intussusception is an acute event in which there is invagination of an intestinal loop
into the digestive tract itself. The prevalence of this event in adults is rare, occurring in 1-5% of
cases of intestinal obstruction. In this case report, the patient was diagnosed with transverse
colon intestinal intussusception, which is an even rarer condition since the invagination usually
occurs in the joints of freely movable segments with retroperitoneal or fixed adhesions. With
indication of exploratory laparotomy the intussusception of transverse colon was identified and
also presented a vegetative tumor in its light. Transverse colon colectomy and lymph node
excision were performed. In coloscolonic intussusception, the segment should be resected in
mono block with lymph node excision with oncologic end due to the great risk of malignancy.
The histopathological evaluation confirmed Colonic Adenocarcinoma (T3N1).
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INTRODUCAO

A intussuscepgao intestinal em adultos é uma condi¢do
incomum, corresponde a 1-5% dos casos de obstrucdo
intestinal, demonstrando uma experiéncia limitada pela
maioria dos cirurgides. Em 90% s3o secundarios a lesdo
orgadnica, diagnosticada quase sempre no per-
operatdrio (HAYAMA et al, 2019). Com o avanco dos
métodos de imagem, um maior nimero de casos tem
sido diagnosticado no pré-cirtrgico (WANG et al., 2009;
0ZOGUL et al, 2015).

Preferencialmente ocorrem nas jun¢des dos segmentos
livremente méveis com os retroperitoneais ou fixos por
aderéncias. Decorrente da localizacdo pode-se
classificar em entérica, ileocdlica, ileocecal e colo-colica
(KIM et al., 2006).

RELATO DO CASO

D.M.M., mulher, 31 anos, com suboclus3do intestinal ha
9 dias, vomitos, inapeténcia, perda ponderal (5Kg/3
meses), dor e distensdo abdominal. Ao exame, estdvel
hemodinamicamente, hipocorada, emagrecida e com
massa palpdvel em fossa iliaca esquerda ndo dolorosa.
Toque retal com fezes liquidas. Laboratorial com
anemia moderada, hipoalbuminemia, sem leucocitose.

Radiograma de abdome com distensdo de delgado.
Ultrassonografia de abdome evidenciou distensdo de
alcas e massa de etiologia indefinida em fossa iliaca
esquerda. Tomografia de abdome com contraste com
pequena quantidade de liquido livre em cavidade e
presenca de massa com “sinal do alvo” e “sinal do
menisco” em topografia de flexura esplénica, sugestivo
de intussuscepcdo intestinal.

Indicada laparotomia exploradora com achado de
intussuscepcdo em coélon transverso com tumoragso
vegetante em sua luz (figuras 1 e 2).

Figura 1 - Intussuscepgdo em célon transverso

Figura 2 - Tumoragdo em cdlon transverso
causando intussuscepgdo

transverso e

colectomia de célon
linfadenectomia e anastomose colo-colénica termino-
terminal. Alta no 5° dia pds-operatério e retornou no 100
dia com dor abdominal e sepse. Reabordada e
identificado deiscéncia de anastomose e abscesso.

Realizada

Realizada colostomia com fechamento do coto distal.
Avaliagdo histopatoldgica confirmou Adenocarcinoma
Coldnico (T3N1). Realizou quimioterapia e ap6s oito
meses da primeira abordagem foi submetida a
reconstrugdo do transito intestinal, sem intercorréncias.
Estd em sequimento oncoldgico, sem sinais de doenga
até o 15° més pds resseccao.

DISCUSSAO

A intussuscepcdo no intestino grosso, ao contrario do
delgado, corrobora com malignidade (adenocarcinoma
mais comum). Os achados clinicos relatados sdo dor
abdominal, nduseas, vOmitos, massa palpavel,
distensdo abdominal e hemorragia digestiva baixa
(HANAN et al., 2010). Na intussuscep¢do colo-coldnica
deve-se ressecar 0 segmento em monobloco com
linfadenectomia com fim oncolégico pelo grande risco
de malignidade (HONG et al,, 2019).

CONCLUSAO

E importante ressaltar que essa patologia é rara em
adultos e seu diagndstico é dificil devido 3
inespecificidade da sua sintomatologia. O diagndstico
tem como melhor método a tomografia
computadorizada e o tratamento requer ressec¢do do
segmento envolvido sem tentativa de reducdo nas
lesdes de colo.
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