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Invaginacion intestinal post bypass gastrico

Intussusception following Roux-en-Y gastric bypass

Marcelo Yaiiez L.®', Jorge Bravo L .®!, Ismael Court R.®!

La invaginacion o intususcepcion intestinal se
define como el desplazamiento de un segmento
intestinal dentro del lumen de otro segmento adya-
cente. Es infrecuente, con una incidencia de hasta
un 0,64% de los pacientes sometidos a bypass gas-
trico'. Ocurre en relacion a la anastomosis yeyuno-
yeyunal, pudiendo ser anterégrada o retrégrada. No
se ha logrado establecer con claridad el mecanismo
por el cual se produce esta entidad. Es mas frecuente
en mujeres con baja de peso significativa'. Si la in-
tususcepcion es parcial e intermitente, se presentara
con dolor colico, nduseas y vomitos. Si es completa,
el cuadro serd mas grave con obstruccion y potencial
isquemia intestinal. Masa palpable y hemorragia
digestiva son infrecuentes. Leucocitosis y elevacion
de la proteina C reactiva pueden estar presentes.
El estudio de eleccion es la tomografia axial com-

putada con contraste endovenoso. Tiene hallazgos
caracteristicos, como el “signo de la diana” que
representa el asa y su grasa mesentérica invaginada.
Una tomografia normal no descarta el diagndstico,
por lo que, ante la alta sospecha clinica, estaria
indicada la exploracion quirurgica. Las alternativas
descritas son la reduccion con o sin enteropexia y la
reseccion del segmento comprometido®. Figuras 1
y 2 muestran hallazgos tomograficos y su correlato
laparoscopico.
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Figura 1. “Signo de
la diana” o Target sign
como hallazgo tomo-
gréfico de invaginacién
intestinal.
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Figura 2. Vision laparos-
cdpica de asa intususcep-
tada durante exploracion
quirdrgica.

Jejunal Intussusception after Roux-

en-Y Gastric Bypass. Obes Surg. 2020
Oct;30(10):4155-8. doi: 10.1007/s11695-
020-04719-6. Erratum in: Obes Surg.
2020 Dec;30(12):5186. doi: 10.1007/
$11695-020-04760-5.

358



