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Descripcion de laimagen

Paciente femenino de 42 afios que acude por
dolor abdominal epigastrico y vomitos, que se
exacerban con la ingesta de alimentos de 8 dias
de evolucion. La EF solo dolor en epigastrio e
hipocondrio derecho. Bilirrubinas totales de 2
mg/dl, GGT 437, FA 243. A radiografia simple
de abdomen y la tomografia simple de
abdomen revelaron datos de ileo y un lito
gigante.

El ileo biliar es una entidad rara que
representa del 1-4% de los casos de obstruccidon
intestinal mecéanica. Se presenta con mas
frecuencia en mujeres de edad avanzada y se
asocia con una mortalidad de 7.5-15%, esto en
relacion a un diagnostico tardio presencia de
padecimientos cardiorrespiratorio, obesidad y
diabetes mellitus. Enla radiografia de abdomen
se puede encontrar la triada de Rigler: oclusion
intestinal, neumobilia y lito ectopico; los cuales
sonmas evidentes enla TC de abdomen.
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