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Enterotomografía

Distensión de la porción distal del íleon previo a la 
ostomía, sin estenosis a ese nivel. Trayecto fistuloso 
de aproximadamente 20 cm con descarga en 
región periumbilical que comunica con una 
colección de 20x10 mm de diámetro y con otro 
trayecto fistuloso intraabdominal que se relaciona 

Paciente femenina de 35 años, con diagnóstico de Enfermedad de Crohn a los 9 años, Montreal A1, 
B3, L3, p. Ameritó la primera intervención quirúrgica a los 10 años y posteriormente 13 cirugías más 
por estenosis y fístulas, siendo la última a los 17 años, resultando en colectomía total con ileostomía 

definitiva.  Posteriormente comenzó a eliminar gas y heces por fístula perianal,  iniciando tratamiento 
con Infliximab en 2007 que cumplió por 8 años.  En 2017 se realiza enteroTAC (Imagen), reiniciándose 

tratamiento con Infliximab y Azatrioprina. Actualmente se encuentra en remisión.

con íleon distal.  Posteriormente sigue un trayecto 
en sentido caudal, terminando en una colección 
ubicada en la grasa meso-rectal con volumen de 
10 cc aproximadamente, en comunicación con 
el ano. No hay evidencia de subtipo inflamatorio 
activo.

Imagen cortesía Dra. Beatriz Pernalete
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