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Resumo: A intussuscepcdo € uma invaginagdo de uma parte do intestino proxima para dentro da luz
intestinal distal, sendo o local mais comum de acometimento na juncdo ileocecal. A clinica
cléssica envolve dor abdominal intermitente, vomitos e fezes com sangue. O diagndstico é feito
principamente pela ultrassonografia (US), com achado de imagem em alvo ou em “casca de
cebola’. O tratamento é baseado na reducdo cirdrgica ou por enema, apesar de existir uma
pequena proporcdo de criangas que apresentam resolucdo espontanea do quadro. Paciente
M.C.F.S.C., sexo feminino, 2 anos e 4 meses, previamente higida, apresentou quadro de dor
abdominal difusa por 2 meses. Devido a piora &gica progressiva, redlizado US
ambulatorialmente, sendo identificado intussuscepcéo colica da vévula ileo-cecal. Encaminhada
a0 pronto-atendimento e realizada internagdo para abordagem cirdrgica. A laparotomia
exploradora, examinadas alcas, sem sinais de intussuscepcdo, com resolucdo esponténea.
Paciente recebeu alta no primeiro dia pos-operatério, em bom estado geral, sem queixas dgicas.
No segundo dia de pos-operatorio evoluiu com diarreia, febre e retorno da dor abdominal.
Submetida a novo exame de imagem, com visualizagdo de imagem em alvo, sugerindo retorno da
invaginacdo de ileo em interior de ceco, na mesma regido apresentada anteriormente, em
contexto de Gastroenterite aguda. Optado por conduta expectante e exames de imagem seriados.
Evoluiu com melhora esponténea dos sintomas gastrointestinais e resolucdo da invaginagdo em
US posteriores. A intussuscepcdo intestina é uma emergéncia abdominal comum em pediatria,
com incidéncia média de 74/100.000 criancas. Apesar de ter seu tratamento baseado em
intervencdo cirdrgica ou enema, uma porcentagem de 0,3% a 14% dos casos, apresenta resolucao
espontanea. No entanto, ao contrério do caso relatado, a maior parte desses quadros, envolvem
invaginagdes de intestino delgado e pacientes assintomaticos, sendo mais de 50% um achado
incidental. Além disso, em geral, envolvem paciente com anormaidades anatbmicas ou
comorbidades, que predispdem a alteragdes de mobilidade intestinal. Apds resolucéo do quadro,
apenas 4% dos pacientes apresentam recorréncia em 48 horas, sendo a taxa semelhante para as
diferentes técnicas de reducdo descritas. Mdltiplas recorréncias de intussuscepcdo estédo
associadas a presenca de um ponto de derivagdo patolégico, sendo mais raro nagueles com
intussuscepcdo “idiopatica’. O caso apresentado, ilustra um quadro de intussuscepcdo instestinal
de apresentacdo oligossintomatica, com resolucdo esponténea e recorréncia precoce, apesar da
auséncia de fatores de risco, como a localizagdo e alteragdes estruturais. Apesar de menos
frequente, € uma forma de apresentacdo com progressivo aumento de relatos em literatura, sendo
necessario seu reconhecimento para uma abordagem adequada, evitando intervencbes
desnecessarias e menor morbimortalidade.
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