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APRESENTAÇÃO

A Coletânea Nacional Radiodiagnóstico e Procedimentos Radiológicos 2 é um 
e-book composto por 23 artigos científicos que abordam assuntos sobre diagnostico 
de imagens, proteção radiológica, novas técnicas de aquisição de imagem, 
diagnóstico e tratamento de câncer de mama e técnica de tratamento que utilizam 
como princípio físico os raios X.  

Com certeza este e-book irá colaborar para expandir o conhecimento dos leitos 
nas diferentes áreas da Radiologia. 

Desejo a todos uma excelente leitura!

Fabrício Loreni da Silva Cerutti
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RESUMO: A má rotação intestinal é uma 
anomalia congênita causada pela rotação 

incompleta e fixação anômala do intestino 
primitivo durante a vida fetal. Normalmente, 
apresenta-se nos primeiros meses de vida, 
porém pode se manter silenciosa e causar 
dificuldades e erros diagnósticos nos pacientes 
com dor abdominal aguda. A apendagite 
epiplóica é uma condição clínica benigna e 
autolimitada, resultante da torção ou trombose 
venosa dos apêndices epiplóicos, normalmente 
apresenta-se com dor na fossa ilíaca esquerda 
(FIE) e possui tratamento conservador. Paciente 
do sexo masculino, 20 anos, apresentou dor em 
fossa ilíaca direita (FID) há dois dias associada 
a náuseas e inapetência. Ausência de sinais 
de peritonite ao exame físico e leucocitose 
de 16.400 células/mm³. Foi considerada a 
hipótese de apendicite aguda e prosseguiu-
se a investigação com estudo de imagem. A 
tomografia computadorizada (TC) do abdômen 
revelou alteração da rotação intestinal 
caracterizada pela presença do ceco à esquerda 
e ausência de cruzamento da terceira porção do 
duodeno sobre a linha média, além de imagem 
ovalada com atenuação de gordura junto ao 
cólon sigmoide que se apresentava redundante 
passando pela FID, o apêndice cecal de aspecto 
preservado foi caracterizado na FIE. A TC 
sugeriu o diagnóstico de apendagite epiplóica 
e o paciente foi tratado de forma conservadora, 
apresentando resolução completa do quadro 
clínico em cinco dias.
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PALAVRAS-CHAVE: má rotação intestinal, apendagite epiplóica, apendicite aguda, 
tomografia computadorizada.

EPIPLOIC APPENDAGITES MIMICKING ACUTE APPENDICITIS IN AN ADULT 

WITH UNDIAGNOSED INTESTINAL MALROTATION – CASE REPORT

ABSTRACT: Intestinal malrotation is a congenital anatomic anomaly caused by 
incomplete rotation and anomalous fixation of the primitive small bowel during 
embryonary period. It usually presents in the first months of life, but can remain silent 
and cause difficulties and diagnostic errors in adult patients with acute abdominal pain. 
Epiploic appendagitis is a benign, self-limiting clinical condition resulting from torsion 
or venous thrombosis of the epiploic appendix, usually presents with pain in the left 
lower quadrant and has conservative treatment. A 20-year-old male with two days 
of right lower quadrant pain associated with nausea and inappetence. No signs of 
peritonitis on physical examination and leukocytosis of 16,400 cells / mm³. The acute 
appendicitis hypothesis was considered and the investigation with imaging study was 
performed. Computed tomography (CT) of the abdomen showed intestinal malrotation 
characterized by the presence of the cecum on the left lower quadrant and lack of 
crossing of the third portion of the duodenum on the midline, besides an oval image with 
fat attenuation next to the sigmoid colon, which presented redundancy passing through 
the right lower quadrant, the normal cecal appendix was characterized in the left lower 
quadrant. The CT suggested the diagnosis of epiploic appendagitis and the patient was 
treated conservatively, presenting complete resolution of the clinical symptoms in five 
days.
KEYWORDS: intestinal malrotation, epiploic appendagitis, acute appendicitis, 
computed tomography.

1 | 	INTRODUÇÃO

A má rotação intestinal é uma afecção congênita rara decorrente da falha ou 
ausência de rotação do intestino delgado durante o período embrionário. Estima-se 
que a incidência na população geral ocorra em aproximadamente um em 200 a 500 
recém-nascidos. Geralmente, o diagnóstico é realizado no período neonatal nos casos 
sintomáticos devido à clínica de obstrução intestinal; os casos assintomáticos são 
raros com uma incidência estimada em um para 6.000 recém-nascidos. Em adultos, 
o diagnóstico de má rotação intestinal ocorre em aproximadamente 0,2% dos casos. 
Nestes casos, o diagnóstico se torna um desafio devido ao quadro assintomático ou 
por gerarem sintomas inespecíficos, tais como dor abdominal crônica e constipação.

Apendagite epiplóica trata-se de uma condição autolimitada e benigna 
decorrente da torção ou trombose venosa espontânea das veias que drenam os 
apêndices epiplóicos (pequenas bolsas peritoneais preenchidas por gordura. 
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Clinicamente manifesta-se com dor abdominal aguda localizada preferencialmente 
na FIE. A análise laboratorial caracteriza-se pela contagem de leucócitos e velocidade 
de hemossedimentação normais ou pouco elevados. O diagnóstico se faz por TC de 
abdômen que evidencia uma lesão ovalada com densidade de gordura central junto 
à borda anti-mesentérica do cólon. O tratamento primariamente é conservador.

2 | 	RELATO DE CASO

Paciente do sexo masculino, 20 anos, apresentou-se ao pronto atendimento 
com dor em FID de início há dois dias associada a náuseas e inapetência. Ao exame 
físico, notou-se dor à palpação profunda da FID, sem sinais de peritonite. 

Foram solicitados hemograma, marcadores inflamatórios e exames de urina.  
O único parâmetro alterado foi a contagem de glóbulos brancos com 16.400 células/
mm³. Foi considerada a hipótese de apendicite aguda e prosseguiu-se investigação 
com TC de abdômen.

Figura 1 - TC de Abdômen demonstra a inversão do posicionamento dos vasos mesentéricos e 
a ausência do cruzamento da terceira porção do duodeno sobre a linha média.

Figuras 2 e 3 - TC de Abdômen evidenciam alças de intestino delgado (em vermelho) 
concentradas à direita e o ceco à esquerda (em verde). Observa-se ainda o apêndice cecal (em 

azul) sem sinais inflamatórios localizado na fossa ilíaca esquerda.
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Figuras 4 e 5 - TC de Abdômen demonstram imagem ovalada (em amarelo) com densidade de 
gordura medindo cerca de 3,0 x 1,5 cm junto ao cólon sigmoide redundante e localizado na FID 

associada a densificação dos planos gordurosos adjacentes.

A tomografia computadorizada do abdômen revelou alteração da rotação 
intestinal caracterizada pela presença do ceco à esquerda e ausência de cruzamento 
da terceira porção do duodeno sobre a linha média, além de imagem ovalada com 
atenuação de gordura junto ao cólon sigmoide que se apresentava redundante 
passando pela FID, o apêndice cecal de aspecto preservado foi caracterizado na 
FIE. A TC sugeriu o diagnóstico de apendagite epiplóica e o paciente foi tratado de 
forma conservadora com anti-inflamatórios não esteroides, apresentando resolução 
completa do quadro clínico em cinco dias.

3 | 	DISCUSSÃO

Em adultos, a incidência da má rotação intestinal é extremamente baixa (em 
torno de 0,2%). Nos pacientes com anormalidades abdominais não relacionadas 
diretamente à má rotação, a anatomia alterada pode resultar em apresentações 
clínicas atípicas e dificultar o diagnóstico pelo médico clínico e/ou cirurgião, portanto 
os estudos de imagem são primordiais para acurácia diagnóstica.
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