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APRESENTAÇÃO
	
Uma definição categórica sobre as Ciências Médicas, basicamente, gira em torno 

do aspecto do desenvolvimento de estudos relacionados à saúde, vida e doença, com 
o objetivo de formar profissionais com habilidades técnicas e atuação humanística, que 
se preocupam com o bem estar dos pacientes, sendo responsáveis pela investigação e 
estudo da origem de doenças humanas, e além disso, buscando proporcionar o tratamento 
adequado para a recuperação da saúde. 

O campo teórico da saúde no geral é um pilar fundamental, haja vista que todo 
conhecimento nas últimas décadas tem se concentrado nos bancos de dados que 
fornecem investigações e métodos substanciais para o crescimento vertical e horizontal 
do conhecimento. Atualmente as revisões bibliográficas no campo da saúde estabelecem 
a formação dos profissionais, basta observarmos a quantidade desse modelo de material 
produzido nos trabalhos de conclusão de curso das academias, assim como nos bancos 
de dados internacionais, onde revisões sistemáticas também compõe a geração de 
conhecimento na área.

Assim, formação e capacitação do profissional da área da saúde, em sua grande 
maioria, parte de conceitos e aplicações teóricas bem fundamentadas que vão desde 
o estabelecimento da causa da patologia individual, ou sobre a comunidade, até os 
procedimentos estratégicos paliativos e/ou de mitigação da enfermidade.

Dentro deste aspecto acima embasado, a obra que temos o privilégio de apresentar 
em cinco volumes, objetiva oferecer ao leitor da área da saúde exatamente este aspecto 
informacional, isto é, teoria agregada à formação de conhecimento específico. Portanto, 
de forma integrada, a nossa proposta, apoiada pela Atena Editora, proporciona ao leitor 
produções acadêmicas relevantes abrangendo informações e estudos científicos no campo 
das ciências médicas.  

Desejo uma proveitora leitura a todos!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: A intussuscepção pode ser definida 
quando o segmento proximal do intestino 
(intussuscepto) invagina-se dentro do segmento 
distal (intussusceptado). Afeta qualquer parte do 
trato gastrointestinal, sendo mais frequente no 
intestino delgado. A dor abdominal é o sintoma 
mais comum, seguido por náuseas, vômitos e 
consequente perda ponderal. Se identificado 
tardiamente, pode estar clinicamente avançado, 
causando obstrução e isquemia. Em 80 a 90% 
dos casos, as neoplasias são as principais 
etiologias notadas, quase sempre, durante 
a cirurgia de reparo da intussuscepção. O 
objetivo deste estudo é apresentar o relato 
de caso de intussuscepção intestinal causado 
por um adenocarcinoma intramucoso. A.L., 
54 anos, sexo masculino, pardo, relata que há 
aproximadamente 2 meses iniciou quadro de 
dor em barra intermitente em andar inferior do 
abdômen, hiporexia, perda ponderal de 4 quilos, 
episódios de diarreia e piora dos sintomas nos 
últimos 15 dias, apresentando dor abdominal 
em cólica associada a vômitos. Na tomografia 
computadorizada de abdômen total, observa-
se invaginação intestinal acometendo os cólons 
direito e transverso. Foi optado pela laparotomia 
e, à palpação do ceco no intraoperatório, 
evidenciou-se tumoração de aspecto borrachoso 
com lesão espraiada extensa, optando por 
rafia de ceco e hemicolectomia direita com 
linfadenectomia retroperitoneal. Este relato 
apresenta um caso de adenocarcinoma 
intramucoso diagnosticado durante laparotomia 
para correção de intussuscepção intestinal. 
Sabe-se que o diagnóstico de intussuscepção é 
difícil em consequência da sua inespecificidade, 
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pois geralmente possui desenvolvimento insidioso e pode ser descoberto devido a uma 
patologia subjacente – como no caso supracitado – tendo, na maioria das vezes, um bom 
prognóstico.
PALAVRAS-CHAVE: Adenocarcinoma; intussuscepção; laparotomia; cirurgia. 

ABSTRACT: Intussusception happens when the proximal segment of the intestine invaginates 
into the distal segment. It affects any part of the gastrointestinal tract, usually in the small 
intestine. Abdominal pain is the most common symptom, followed by nausea, vomiting and 
consequent weight loss. If identified late it may be clinically advanced, causing obstruction 
and ischemia. In 80 to 90% of cases, neoplasms are the main etiologies noted, almost always, 
during intussusception repair surgery. The aim of this study is to present a case report of 
intestinal intussusception caused by an intramucosal adenocarcinoma. A.L., 54 years old, 
male, brown, reports that approximately 2 months ago he started experiencing intermittent 
slash pain in the lower abdomen, hyporexia, weight loss of 4 kilos, episodes of diarrhea and 
worsening of symptoms in the last 15 days, presenting colicky abdominal pain associated 
with vomiting. Computed tomography of the total abdomen shown intestinal invagination 
affecting the right and transverse colons. It was opted for laparotomy as approach and 
during the palpation of the cecum in the intraoperative period, a rubbery-looking tumor with 
extensive spreading lesion was evidenced, opting for cecum suture and right hemicolectomy 
with retroperitoneal lymphadenectomy. This case report presents a case of intramucosal 
adenocarcinoma diagnosed during laparotomy for correction of intestinal intussusception. It 
is known that the diagnosis of intussusception is difficult as a result of its nonspecificity, in 
asmuch as it has an insidious development and can be discovered due to an underlying 
pathology – as in the aforementioned case – having, in most cases, a good prognosis. 
KEYWORDS: Adenocarcinoma; intussusception; laparotomy; surgery.

 

1 | 	INTRODUÇÃO 
A intuscepção ocorre quando o segmento proximal do intestino (intussuscepto) 

invagina-se dentro do segmento distal (intussusceptado). Pode envolver qualquer parte 
do trato gastrointestinal, sendo mais frequente no intestino delgado do que no colo. A 
intussuscepção intestinal, embora seja um evento frequente em crianças, não é comum 
na população adulta, correspondendo cerca de 1% a 5% dos casos de obstruções 
intestinais. Em adultos, os casos podem ser agudos ou crônicos, e a dor abdominal é 
o sintoma mais comum, seguido por náuseas e vômitos, podendo gerar perda ponderal. 
Se identificado tardiamente, pode estar clinicamente avançado, causando obstrução, 
perfuração e hemorragia.  Acredita-se que qualquer lesão ou processo irritativo dentro do 
lúmen intestinal é capaz de desencadear a intussuscepção, e, em 80 a 90% dos casos, 
as neoplasias são as principais etiologias, notadas, quase sempre, no per-operatório. A 
maioria dos tumores no intestino delgado consiste em lesões benignas, como divertículos 
de Meckel, apêndice e aderências. 25% das intussuscepções do intestino delgado são 
causadas por lesões malignas - como adenocarcinomas, linfomas, tumores endócrinos e 



 
Medicina: Campo teórico, métodos e geração de conhecimento 5 Capítulo 17 136

metástases - enquanto que no intestino grosso este número aumenta para cerca de 50%. 
A tomografia computadorizada de abdome tem sido relatada como sendo a técnica de 
imagem mais útil para diagnóstico. 

	 O objetivo do presente estudo é apresentar o relato de caso de intussuscepção 
intestinal no adulto, diagnosticado per-operatoriamente causado por um adenocarcinoma 
intramucoso. 

 

2 | 	RELATO DO CASO  
A.L., 54 anos, sexo masculino, pardo, relata que há aproximadamente 2 meses 

iniciou quadro de dor em barra intermitente durante o dia e frequentes em andar inferior do 
abdômen, associada a náuseas e vômitos recorrentes, além de hiporexia e perda ponderal 
de 4 kg. Informa ainda que apresentava episódios de diarreia principalmente quando 
havia agudização do quadro álgico. Fazia uso de escopolamina, apresentando melhora 
momentânea, e relatou piora dos sintomas nos últimos 15 dias, com dor abdominal em 
cólica diariamente associada a vômitos. Nega febre e hematoquezia ou melena. Paciente 
sem histórico de tabagismo e etilismo. Nega cirurgias prévias, alergias, hipertensão arterial 
sistêmica ou diabetes mellitus. 

Na história patológica pregressa, refere poliomielite aos 2 anos de idade e 
pangastrite enentematosa moderada com urease positiva para H. pylori, diagnosticada no 
início dos sintomas após realizar endoscopia digestiva alta. Ao exame físico da internação, 
apresenta-se em regular estado geral, normocorado, desidratado (+/4+), acianótico, 
anictético, emagrecido (48 kg), hemodinamicamentre estável e afebril. Abdome atípico, 
ruídos hidroaéreos presentes, normotimpânico, com dor moderada à palpação profunda de 
flanco direito, porém sem sinais de irritação peritoneal.

Foram realizados exames de imagem e laboratoriais, incluindo marcadores tumorais. 
Na tomografia computadorizada de abdômen total, observa-se invaginação intestinal 
acometendo o cólon direito e transverso, divertículos no cólon esquerdo e sigmoide sem 
sinais inflamatórios, ausência de dilatação das vias biliares intra-hepáticas, ausência 
de linfonodomegalias retroperitoneais, ausência de líquido livre na cavidade, atrofia do 
músculo íliopsoas e da musculatura do quadril esquerdo. Após avaliação dos exames 
laboratoriais – estes sem alterações relevantes – e da tomografia, foram adotadas medidas 
conservadoras, com jejum oral por mais de 24 horas, hidratação endovenosa vigorosa e 
medicações sintomáticas visando reversão espontânea do quadro. No entanto, paciente 
continuou apresentando náuseas, vômitos, piora da dor abdominal e mantendo diarreia 
líquido-pastosa, optando-se, portanto, pelo procedimento de laparotomia exploratória. 

Foi realizado inventário de toda cavidade, com identificação da intussuscepção de 
íleo distal em ceco, e este em cólon ascendente. À palpação do ceco no intraoperatório, 
evidenciou-se tumoração de aspecto borrachoso. Feita cecotomia, a qual revelou lesão 
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espraiada de aspecto viloso ocupando grande parte do ceco, optou-se por rafia dessa 
região e hemicolectomia direita com linfadenectomia retroperitoneal. Correndo alças, não 
foram identificadas outras lesões, apenas divertículos em sigmoide, com demais estruturas 
intra-abdominais sem alterações. 

	 Realizou-se enterectomia de íleo distal a 10 cm da valva íleo-cecal e 
transversectomia parcial com retirada da peça cirúrgica e linfadenectomia retroperitoneal 
em bloco. Foi, então, realizada ileotransversoanastomose látero-lateral com grampeador 
linear e sutura de reforço com prolene 3-0. Por opção do cirurgião, foi colocado dreno 
de sucção intra-abdominal, número 6.4 mm, com exteriorização em flanco direito, sendo 
alocado próximo à anastomose e realizado síntese das brechas intra-abdominais com fio 
prolene 3-0. Após revisão de hemostasia, foi feito síntese por planos com fio vicryl 0 e nylon 
3-0.

	 Paciente após extubação seguiu para sala de recuperação de anestesia e, em 
seguida, para enfermaria. Foi mantido antibiótico profilático por 48 horas no pós-operatório, 
além de jejum de 48 horas por opção do cirurgião assistente. No terceiro dia de pós-
operatório, foi iniciada dieta líquida. No quinto dia, o paciente evacuou, e no sexto dia foi 
sacado o dreno intra-abdominal, iniciada dieta livre e o paciente recebeu alta médica.

	 Após período de convalescença de 15 dias, paciente retornou ao ambulatório de 
cirurgia geral para revisão, sem queixas álgicas ou alterações gastrointestinais. À análise 
histopatológica da peça de 10,0 x 7,0 cm, concluiu-se ser um adenocarcinoma bem 
diferenciado, intramucoso, sem acometimento linfonodal. 

Adenocarcinoma intramucoso (seta). Intussuscepção de íleo distal em ceco e este em 
cólon ascendente (seta).
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3 | 	DISCUSSÃO 
Na população adulta a intussuscepção é uma condição rara que decorre, na maioria 

das vezes, de uma causa orgânica (tumor-associada), apresentando características 
clínicas distintas e tornando o diagnóstico um desafio para os cirurgiões. A idade média de 
tal condição em adultos é de 50 anos. 

Os achados cirúrgicos corroboram o diagnóstico e exames complementares como 
radiografia, ultrassonografia, tomografia, colonoscopia e exames contrastados podem ser 
auxiliares. Intussuscepções sintomáticas persistentes na população adulta devem ser 
abordadas cirurgicamente em decorrência da alta incidência de malignidade, destacando 
o cólon. O adenocarcinoma é o principal representante dos tumores malignos, sendo mais 
frequente em homens e geralmente acompanhado de perda de peso, obstrução intestinal 
e sangramento. O paciente do caso descrito apresentou dor abdominal acompanhada de 
náuseas e vômitos, além de perda de peso, quadro clínico concordante com a literatura.

4 | 	CONCLUSÃO 
Este relato tem como finalidade apresentar um caso de adenocarcinoma 

intramucoso diagnosticado em laparotomia para correção de um quadro de intussuscepção 
intestinal. É importante salientar que o diagnóstico de intussuscepção é difícil devido a sua 
inespecificidade, sendo necessário um exame de imagem, de preferência a tomografia 
computadorizada, para confirmar as alterações presentes. Também cabe ressaltar que o 
desenvolvimento dos tumores gastrointestinais, no início, pode ser insidioso e descoberto 
por uma patologia subjacente - como no caso supracitado - tendo, na maioria das vezes, 
um bom prognóstico. 
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