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PRESENTACION DEL CASO

4 ) (" )
Paciente masculino de 54 afios. Acude por cuadro de 24 horas de
emesis y tos productiva,
. . moni
Antecedentes: |nterpretan_do§e como neumonia
, broncoaspirativa.
e Trastorno deglutorio
« Neumonias a repeticion Sin embargo, presenta agudizacién
o Hemicolectomia izquierda de la sintomatologia e inestabilidad
secundario a volvulo hemodinamica, por lo cual se
o Gastrostomizado realiza tomografia computada de
térax con protocolo para TEP.
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HALLAZGOS IMAGENOLOGICOS
Wy T A N

TC DE TORAX: (A) Se evidencia neumatosis portal que
se dirige al I6bulo hepatico izquierdo. (B) Distension del
estdbmago con presencia de burbujas aéreas en la pared.
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TC de térax - corte
coronal. Se observa
nuevamente las burbujas
aereas en la pared
gastrica que se extienden

hasta el eséfago distal.

Dichos hallazgos son
compatibles con gastritis
enfisematosa.
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DISCUSION CONCLUSION

NEUMATOSIS GASTRICA ( )
Se caracteriza por la presencia La neumatosis gastrica
de aire o gas dentro de la pared representa un desafio

del estdbmago y se presenta en: ) .
PP importante para el radiologo al

ser una entidad poco frecuente

Enfisema gastrico Gastritis enfisematosa y que requiere  definicion
inmediata de la entidad que

« Cursa con » Cursa con : :
sintomatologia sintomatologia de cursa el paciente para brindar
leve. abdomen agudo. el manejo mas adecuado.

» Estabilidad * Inestabilidad )
hemodinamica. hemodinamica. -

* Requiere manejo » Requiere tratamiento N
médico. quirdrgico. e l—sl'u'
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