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RELATO DE CASO

RESUMO

O diverticulo é uma doenc¢a que normalmente localiza-se no duodeno, sendo raros os casos
em jejuno e ileo, e seus sintomas associados também sao raros, o que dificulta o diagndstico
e o tratamento. Nesse relato serd abordado um caso de uma senhora de 63 anos com de
abdome agudo por perfuracdo de diverticulo jejunal, assim como prevaléncia,
caracteristicas, exames de imagens no auxilio do diagndstico, possiveis complicagdes e
diagnéstico diferencial do diverticulo jejunal.
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JEJUNUM DIVERTICULUM: A CASE REPORT

ABSTRACT

Diverticulum is a disease that is usually located in the duodenum, with rare cases in jejunum
and ileum, and its associated symptoms are also rare, which makes diagnosis and treatment
difficult. This report will address a case of a 63-year-old woman with acute abdomen by
perforation of jejunal diverticulum, as well as prevalence, characteristics, diagnostic imaging,
possible complications and differential diagnosis of jejunal diverticulum.

Keywords: Acute perforative abdomen; jejunal diverticulum; exploratory laparotomy;
surgery; complications.
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INTRODUCAO

A diverticulose do intestino delgado é uma condi¢dao incomum. Tal patologia estd
frequentemente localizada no duodeno, porém jejuno e ileo sdo raros. Sintomas associados
ao quadro sdo raros, ao contrario dos casos de diverticulos de célonl.

Diverticulos podem complicar com obstrucdo gastrointestinal, sangramento ou
inflamacdo decorrente do impacto de residuos alimentares, levando a um quadro de abdémen
agudo superiorl. Sendo a diverticulite jejunal uma complicacdo pouco frequente e ocorrendo
em menos de 0,02% dos casos5.

A resseccdo da drea envolvida com anastomose primdria jejunojejunal é o
tratamento cirdrgico de eleicdo na presenca de doenca diverticular jejunal complicada com
perfuracao, hemorragia ou abscesso5.

Este relato descreve uma paciente de 63 anos diagnosticada com diverticulo de
jejuno, submetida a laparotomia exploratéria com ressecc¢dao de alca acometida no Hospital

Escola de Valenga-RJ.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo de relato de caso de diverticulo de jejuno em uma
paciente atendida no Pronto Socorro do Hospital Escola de Valenca (HEV), embasado em
prontudrio e entrevista com o paciente, fundamentado na pesquisa bibliografica estruturada

em periodicos, artigos e monografias (nas bases do LILACS e Scielo).

RELATO DE CASO

M.E.A.,, sexo feminino, 63 anos, deu entrada no pronto socorro do Hospital Escola de
Valenca com queixa de dor abdominal difusa ha 5 dias, associada a sudorese, astenia e febre
aferida de 399C, além do relato de episddios de fezes escurecidas e plenitude gastrica ha
alguns meses.

Foi solicitado Tomografia Computadorizada (TC) de abdome e pelve, sendo o estudo
tomografico realizado através de aquisicdo volumétrica dos dados antes e apds a
administracdo venosa do contraste. Os achados tomograficos foram: colecdo heterogénea no
mesogastrico e hipogastrico, apresentando comunicacdo com alca jejunal, acentuada

densificacdo da gordura adjacente, infiltracdo liquida associada e pequena quantidade de
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liquido livre no abdome, sendo considerada a possibilidade de hérnia interna.

Além disso, foi realizado exame de endoscopia digestiva alta (EDA) ndo evidenciando
nenhuma alteragao.

A paciente foi submetida a laparotomia exploratéria, onde foi diagnosticada com
abdome agudo por perfuragdo de diverticulo jejunal, sendo realizado a ressec¢dao do
diverticulo e da alca acometida, evoluindo com complicacdes na cirurgia: sangramento
esplénico mantendo a paciente em peritoneostomia, onde foi reabordada no dia seguinte
para revisdao da cavidade abdominal e fechamento de parede abdominal com colocacdo de
dreno de sucgdo subfrénico e em fundo de saco.

Paciente evoluiu no pds-operatério com insuficiéncia renal aguda e necessidade de
didlise, sendo encaminhada para UTI para cuidados intensivos. Apds uma semana internada
na UTI recebeu alta para a enfermaria.

Paciente evoluiu no pds-operatdrio sem mais intercorréncias, recebendo alta 13 dias
apos o procedimento, sendo encaminhada para seguimento ambulatorial, na qual, até o

momento, ndo se observa queixas apds o procedimento.

Fig. 1: Tomografia computadorizada evidenciando cole¢do heterogénea no mesogastrio e
hipogastrico, apresentando comunicacdo com alg¢a jejunal, acentuada densificagdo da gordura

adjacente, infiltragdo liquida associada, e pequena quantidade de liquido livre no abdome.

DISCUSSAO

A prevaléncia de acordo com estudos de diverticulose do jejuno e ileo rara, sendo de
0,3% a 1,9% e na autépsia de 0,3% a 1,3% %2. Sdo mais comuns no duodeno e menos comuns
no ileo*. A maior incidéncia de diverticulos jejunais ocorre em idosos durante a sexta e sétima

décadas de vida®.
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A maioria dos diverticulos jejunais € composta por uma fina parede, formada por
camada mucosa, submucosa e serosa, e ocorrem ao longo da borda mesentérica do intestino
delgado. A causa desses diverticulos néo € totalmente esclarecida, podendo estar relacionada

a uma anormalidade no peristaltismo e aumento das pressdes intraluminais®.

O quadro clinico pode estar associado a sangramento gastrointestinal obscuro e,
ocasionalmente pode ser impactado com alimentos ingeridos, levando a inflamacéo desses,
com conseqlente quadro de dor abdominal aguda®, cujo achado na tomografia
computadorizada de gas associado a um diverticulo préximo é sugestivo diverticulite do
intestino delgado’.

As complicacdes relacionadas incluem pseudo-obstrucdo intestinal e diverticulite
cronica. Sendo perfuracdo, peritonite, sangramento e formacédo de fistulas as complicacdes

mais agudas®.

Os diagndsticos diferenciais incluem neoplasia perfurada, perfuracdo por corpo
estranho, ulceracdo do intestino delgado por uso cronico de AINES (anti-inflamatérios néo
esterdéides), neoplasia perfurada, sendo linfoma a neoplasia mais provavel de perfurar, além
da doenca de Crohn*®, embora essa Ultima geralmente afete o ileo terminal pode ocorrer o

envolvimento isolado do intestino delgado no jejuno®.

A endoscopia pode ser realizada como abordagem inicial na procura do local
do sangramento e para descartar hipoteses diagndsticas. No entanto, estudos contrastados,
como a tomografia computadorizada do trato gastrointestinal sdo muito Uteis para obter o
diagnostico. Na tomografia com contraste intravenoso pode-se ver espessamento da parede
do segmento acometido, distensdo e edema das paredes adjacentes. Ademais, pode-se
encontrar massa inflamatéria contendo gas e residuos fecais ou até mesmo abcessos

evidenciando diverticulite aguda e suas complicacGes®°.

O tratamento para os casos complicados de abdome agudo com perfuragcédo
intestinal é feito através de cirurgia. Realiza-se a resseccdo do segmento acometido com
anastomose primaria. Em relagdo aos diverticulos em pacientes assintomaticos, a conduta
deve ser expectante. O tratamento conservador nesses casos, pode ser feito com o uso de
metoclopramida, eritromicina e tetracilicina que séo indicados para melhorar a contracdo

intestinal e restringir o crescimento bacteriano!.

CONSIDERAGOES FINAIS

O diagnéstico do diverticulo de jejuno é feito, muitas vezes, tardiamente devido aos
seus sintomas inespecificos e associacao a diagndsticos diferenciais mais prevalentes de

abdome agudo. Dessa forma, embora seja raro, € uma patologia associada a alta mortalidade
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e o tratamento precoce dos casos sintomaticos e complicados é essencial para sucesso

terapéutico.
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