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Identificar los signos visualizados en tomografía

computarizada que permiten diferenciar entre la

enfermedad diverticular inflamatoria aguda y cáncer de

colon, entidades que comparten síntomas

gastrointestinales y similitudes imagenológicas

importantes que cambian el pronóstico y mortalidad

del paciente.

OBJETIVOS DE 

APRENDIZAJE



- Sexo masculino.

- Mayor incidencia entre 50 y 80 años. 

EPIDEMIOLOGÍA

- Dolor abdominal.

- Cambios en el ritmo intestinal. 

PRESENTACIÓN CLÍNICA

- Colon sigmoides. 

LOCALIZACIÓN 

La enfermedad diverticular y el cáncer colorrectal son enfermedades endémicas 

que comparten múltiples características. 

REVISIÓN DEL TEMA



HALLAZGOS IMAGENOLÓGICOS
DIVERTICULITIS 

Presencia de 

divertículos.

Aumento de la densidad -

trabeculación grasa.
Engrosamiento parietal segmentario  

Extensión de la lesión > 10 cm.
Ingurgitación vascular

adyacente.

Áreas de hiperatenuación de 

la grasa pericólica.



HALLAZGOS IMAGENOLÓGICOS
CÁNCER DE COLON 

Presencia de una masa 

colónica o una lesión 

similar a una masa. 

Extensión de la lesión entre 5 y 10 cm.
Compromiso ganglionar: 

Ganglios linfáticos loco –

regionales > 3 mm. 

Signo del hombro: Disminución del calibre 

circunferencial de un segmento del colon por 

engrosamiento de la pared, que comience y 

termine de forma abrupta. 



CONCLUSIÓN

Es importante evaluar y reconocer cuidadosamente

los hallazgos imagenológicos que pueden permitir la

discriminación entre estas dos entidades mediante TC,

obteniendo como resultado final su correcto diagnóstico y

tratamiento clinico-quirúrgico.
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