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Resumen

Introduccion: La heterotopia pancreética es una entidad rara que se caracteriza por la presencia de tejido
pancreético fuera de su localizacion normal y sin continuidad anatdmica ni vascular con el propio pancreas.
Laslocalizaciones mas frecuentes son el estbmago y e duodeno. Clinicamente suele ser silente, pero puede
malignizar o complicarse, y cursar con inflamacion, abscesos, sangrado u obstruccion intestinal como es €l
caso clinico que presentamos.

Caso clinico: Paciente de 54 afios de edad, sin antecedentes personal es de interés, que acude a Urgencias por
dolor abdominal difuso, nduseas y ausencia de deposicion de 24 horas de evolucion. En laexploracion fisica
presenta un abdomen muy distendido y timpanico con defensa en flanco derecho. En la analitica se objetiva
una discreta elevacion de reactantes de fase aguda. En el TAC abdominal se ve dilatacién de asas de intestino
delgado y camara géstrica, con niveles hidroaéreos y burbujas periféricas. En flanco derecho se describe un
cambio brusco de calibre con liquido libre de sufrimiento sin identificarse la causa de la obstruccién y sin
poder descartar herniainterna. Ante los hallazgos tomograficos se decide intervencidn quirdrgica urgente. En
quiréfano se evidencia epiplon torsionado sobre unalesion de color amarillenta sobre la serosa del yeyuno
gue condiciona cambio de calibre. Serealizalibera el epiplén adherido y se resecalalesion sobre la serosa
intestinal realizando a continuacion una sutura continua sobre el deserosamiento. Postoperatorio sin
incidencias con alta a sexto dia. El diagndstico anatomopatol 6gico final fue de tejido pancredtico sin signos
de malignidad.

Discusion: Lalocalizacion mas frecuente de la heterotopia pancreética es el estbmago, duodeno e ileon.
Generamente, es asintomatico y cuando da sintomas, las manifestaciones son el dolor abdominal difuso o las
derivadas de una complicacién, como la obstruccion intestinal que present6 nuestro paciente. Su hallazgo
suele ser casual, a objetivarlo en pruebas de imagen o en intervenciones quirdrgicas realizadas por otro
motivo. Entre los diagndsticos diferencial es cabe destacar € tumor del estroma gastrointestinal, el

leilomioma, €l linfoma o el bazo accesorio. El tratamiento en pacientes asintométi cos sigue siendo tema de
controversia en la actualidad, puesto que la degeneracion maligna es inusual. Sin embargo, se recomienda
realizar una reseccion con margenes libres cuando se evidencie intraoperatoriamente, como se hizo en este
caso, para establecer € diagndstico histolégico final y evitar futuras complicaciones 0 degeneracion maligna.
L a heterotopia pancreatica es una entidad infrecuente habitual mente asintomatica, es excepcional su debut
como obstruccion intestinal. Su diagndstico esincidental al diagnosticarse como hallazgo casual en € estudio
o tratamiento de otro proceso. En lineas generales se recomienda actitud expectante si €l paciente esta
asintomético, si el paciente tiene sintomas o se trata de un hallazgo casual intraoperatorio se indica exéresis
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delalesion.
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