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ANEMIA MICROCITICA SECUNDARIA A ULCERA PERIANASTOMOTICA ILEOILEAL
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Varén de 44 afos, nacido pre-término, con antece-
dentes de reseccién ileal parcial en los primeros meses
de vida por un vélvulo ileal, apendicectomia, anemia
ferropénica refractaria a ferroterapia oral y endoveno-
sa. Consultd por astenia y adinamia progresiva. Examen
fisico: hemodindmicamente estable, afebril, palidez
mucocutdnea. Abdomen cicatriz mediana. Laboratorio:
hemoglobina: 10.5 g/dl, volumen corpuscular medio: 75
Femto, ferritina: 2.94 ng/ml, transferrina: 226 ug/dl, al-
bumina: 4.24 g/dl, sangre oculta en heces: positiva. Se
realizé endoscopia digestiva alta con biopsias géstricas
y duodenales, descartando celiaquia e infeccién por
Helicobacter pylori. Video colonoscopia: normal. Entero-
tomografia: sin engrosamiento parietal intestinal ni

aumento de vascularizacién mesentérica, sin signos de
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sangrado. Video capsula endoscépica: en ileon terminal,
Ulcera sobre anastomosis ileoileal lateroterminal, con
fibrina en gran parte de su circunferencia, sin sangrado
activo (Fig. 1).

Se decidi6 reseccién de anastomosis y el examen his-
tolégico fue compatible con ulcera crénica con metapla-
sia pilérica focal. (Fig. 2).

Evolucioné con mejoria clinica, y hemograma en as-
censo.

Las ulceras perianastométicas son una complicacién
poco frecuente y tardia de la cirugia gastrointestinal y
deben sospecharse en casos de anemia ferropénica per-
sistente, el diagnoéstico definitivo suele ser tardio por la
exigua expresién clinica, siendo las exploraciones endos-

copicas las herramientas mas utiles.
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