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EXPOSICION DEL CASO

Varén de 47 anos que acude a urgencias de nuestro hospital por dolor abdominal
difuso, estrenimiento de 4 dias de evolucién, asi como vémitos alimenticios. No hay
antecedentes quirurgicos de relevancia clinica para el caso. Se sospecha
obstruccion intestinal, por lo que se solicita TC de abdomen con contraste iv
urgente.

Se observa un nddulo sélido hiperdenso, homogéneo, de 21 x 14 mm (en sus ejes
transversal por anteroposterior), localizado en la luz del ileon distal, que parece
depender de su mucosa, y que estd causando una discreta dilatacion retrégrada de
las asas intestinales . Dicho segmento de ileon presenta engrosamiento de sus
paredes, con hiperrealce mucoso-submucoso y pequenos vasos prominentes
superficiales, asi como discreta trabeculacion de la grasa adyacente.

Liquido libre en pelvis, ambas gotieras parietocélicas y minima cuantia entre asas.

Estos hallazgos podrian corresponder con lesién neoformativa, marcadamente
hipervascular, por lo que en su diagndstico diferencial habria que incluir, como
causa lesiones polipodeas adenomatosas, tumores neuroendocrinos, GIST o
tumores neuroectodérmicos intestinales. Como causa no tumoral habria que incluir
los hemangiomas y otras malformaciones vasculares.

DISCUSION

Tras la cirugia, se diagnostica al paciente de malformacién arteriovenosa
submucosa de ileon, con ulceracién y signos de isquemia de la pieza intestinal tras
segmentectomia. Las malformaciones arteriovenosas de aspecto polipoideo, enla
pared de intestino delgado, son muy infrecuentes, y normalmente se describen en
ninos, como causa de invaginacion. En los adultos la localizacién mas habitual es el
colon y la sintomatologia mas frecuente en este rango de edad es el sangrado
digestivo. En raras ocasiones condicionan cuadros obstructivos.

En la mayoria de los infrecuentes casos descritos en la literatura, se manifiestan
como vasos prominentes en la pared intestinal, y no como una lesién de aspecto
polipoideo.

Las malformaciones vasculares del tracto gastrointestinal se diferencian segun el
tamano y el tipo de vaso afecto, asi como por su distribucién a lo largo del tracto
gastrointestinal o su asociacion con sindromes sistémicos reconocidos
(Enfermedad de Osler-Rendu-Weber, Sindrome de Peutz-Jeghers, Sindrome de
Turner).



CONCLUSION

Las malformaciones arteriovenosas polipoideas son muy infrecuentes en los
adultos, y se han descrito Unicamente localizados en colon. Su presentacién en
intestino delgado como un proceso obstructivo Unicamente han sido descritas en
ninos. Para su correcto diagndstico radiolégico, y a pesar de ser muy inespecificas,
hay que tener en cuenta otras caracteristicas adicionales como son el hiperrealce
arterial de la lesidn, o la presencia de vasos prominentes adyacentes a la misma,
una vez que se identifiquen lesiones polipoideas intraluminales en un estudio de TC
con contraste.

Lesion de aspecto polipoideo marcadamente hiperdensa e hipervascularizada, localizada en la luz del ileon
preterminal ( marcada con una flecha ), que produce dilatacion retrégrada de asas. La anatomia patoldgica reveld
que se trataba de una malformacion arteriovenosa.
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