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Solución del caso. Hallazgo radiológico
infrecuente por una hiperpresión

abdominal tras un traumatismo

Resolución

En la tomografía computarizada abdominal, se identifica gas en la vena
mesentérica y la circulación portal (Figuras 1 y 2). Dado que no hay otros
signos de afectación orgánica se decide mantener una actitud expectante.
El paciente permanece estable desde el punto de vista abdominal, pero
acaba falleciendo a causa del traumatismo craneoencefálico.

La neumatosis intestinal es un hallazgo radiológico infrecuente
consistente en la presencia de gas en la sub-mucosa o subserosa,
fundamentalmente del intestino delgado. 1, 2  Puede ser primaria,
idiopática benigna; o secundaria (85%), a enterocolitis necrotizante o
isquemia mesentérica, entre otros. 1,2,3  Puede asociarse a una neumatosis
portal, lo que es aún más infrecuente. 2

Las teorías etiopatogénicas son mecánica e infecciosa. 1, 2  Un
traumatismo abdominal produce la compresión brusca y el aumento de la
presión del gas intestinal intra-luminal que puede lacerar la mucosa. 1,2,3

La teoría infecciosa implica que los bacilos formadores del gas entren en
la submucosa. 1

La neumatosis no es una indicación obligatoria de laparotomía, ya que
la ausencia de peritonitis puede permitir una actitud expectante. 2  La
afectación de la mucosa no implica necesariamente necrosis. 3
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