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V-43 - ABORDAJE TORACICO PARA LA RESECCION DE UN LINFANGIOMA
QUISTICO CERVICO-MEDIASTINICO
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Hospital de Cruces, Barakaldo.

Resumen

Introduccion: Entre los diagnosticos mas comunes de masas de mediastino anterior encontramos: |a patol ogia
timica, latiroideay paratiroidea, los linfomasy tumores germinales. Sin embargo, no hay que olvidar
etiologias més infrecuentes como los hemangiomas, lipomasy linfangiomas.

Descripcion del caso: Presentamos €l caso de un varén de 20 afios sin antecedentes de interés con una masa
cervical bajaen seguimiento desde los 13 afos. La masa presentaba un aumento de tamaiio al realizar
maniobras de Valsalva, motivo por e gue fue catalogada como un quiste tirogloso. Tras larealizacion de un
TAC cervico-toracico, se objetiva un importante componente mediastinico anterior, asi como la naturaleza
quistica de la masa por |o que se cataloga como linfangioma quistico cérvico-toracico. Con dicho diagnéstico
es derivado a nuestras consultas para valoracion y posterior intervencién. Se elige un abordaje
videotoracoscopico derecho con laintencidn de realizar la diseccion del componente toracico de lamasa. Asi
mismo, se prepara el campo quirdrgico cervical ante la posibilidad de requerir la extraccion de lamasa a
través del cuello. Finalmente, no es necesarialarealizacion de laincisiéon cervical ya que se consigue una
vision y un manejo adecuados de la masa desde €l térax. El paciente evoluciona de manera satisfactoria,
retirandose €l drenaje alas 48 horas de laintervencion y es dado de altaa dia siguiente sin presentar
complicaciones. El andlisis anatomopatol 6gico de la pieza da como resultado un linfangioma quistico con
margenes de reseccion libres. El paciente continlia en seguimiento en nuestras consultas sin otras
complicaciones hasta la fecha. El abordaje videotoracoscopico de las masas cérvico-mediastinicas of rece una
excelente vision de las estructuras implicadas a nivel cervical y es unavia de acceso atener en cuenta. El
linfangioma quistico se encuentra en el diagndstico diferencial de las masas de mediastino anterior, aunque se
trata de una etiologia poco frecuente.
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