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IMÁGENES

Vólvulo gigante de sigma
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Varón de 71 años con antecedentes de esqui-
zofrenia tratada con psicotropos. Acudió de ur-
gencia por estreñimiento, marcada distensión ab-
dominal, sin dolor, de un mes de evolución. En la
tomografía computarizada se descubrió una neo-
plasia maligna obstructiva de recto superior aso-
ciada a un vólvulo de un dólico-mega-sigma. En
la cirugía de urgencia, se resolvió la volvulación y

se realizó una resección de la tumoración y 50 cm
de sigma. El megacolon se asocia a menudo a pa-
cientes encamados o con trastornos neurológicos
y psiquiátricos; en este caso, permitió la disten-
sión colónica progresiva causada por la oclusión
durante largo tiempo, sin sufrimiento cecal ni is-
quemia de la pared colónica. El paciente fue dado
de alta al cuarto día.

Figura 1. Tomografía computarizada (topográfica) que muestra la oclusión intestinal (recuadro su-
perior) y aspecto del colon durante la cirugía.
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