Cir Esp. 2013;91(Espec Congr 2):798

CIRUGIA

Cirugia Espariola

www.elsevier.egcirugia

V-75- GASTRECTOMIA TOTAL LAPAROSCOPICA POR METASTASISDE
SARCOMA DE PARTESBLANDAS

J.H. Jara Quezada, B. Porrero Guerrero, R. Rodriguez Uria, A. Rodriguez Infante, D. Fernandez Martinez, G. Minguez Ruiz, E.O.
Turienzo Santos, J.L. Rodicio Miravalles, L. Sanz Alvarezy J.J. Gonzalez Gonzalez
Hospital Universitario Central de Asturias, Oviedo.

Resumen

Introduccion: Los sarcomas de partes blandas son una enfermedad poco frecuente, con unaincidencia de 2-
3/100.000 casos nuevos a ano. Global mente comprenden menos del 1% de todos los tumores malignosy un
2% de lamortalidad por cancer. Lalocalizacion metastéasica més frecuente es €l pulmon, siendo
extremadamente raras | as recurrencias extrapulmonares. Presentamos un caso inusual de metastasis gastrica
de sarcoma de partes blandas del tipo mioepitelioma maligno grado I11 que fue tratado mediante abordaje
|aparoscopico.

Caso clinico: Mujer 43 afios con antecedentes familiares cancer de colon. Diagnosticada en junio 2011 de
sarcoma de partes blandas en aductor largo izquierdo. En los estudios de extension se evidenciaron dos
metastasis en el pulmoén derecho. Se realiza exéresis de latumoracion de muslo (AP: mioepitelioma maligno
grado I11). Recibié tratamiento complementario con quimioterapia, exéresis de las dos lesiones del pulmoén
derecho y radioterapia sobre el miembro inferior. Durante el seguimiento se pone de manifiestoen TCy
gastroscopia lesién submucosa de 15 mm en cara posterior de antro y otra en fundus de unos 20 mm de
caracteristicas similares. La biopsiainforma de sarcoma, con el mismo perfil inmunofenotipico que su
diagndstico previo de mioepitelioma maligno. Se realiza PET-TC sin signos de recidiva en otras zonas, por 1o
que se realiza gastrectomia total mediante abordaje laparoscopico con linfadenectomia D1+ y anastomosis
esofagoyeyuna mecanica con CEEA 25.

Discusion: El mioepitelioma maligno en sentido estricto es un tumor constituido exclusivamente por células
mioepiteliales malignas, descritos fundamentalmente en tumores de mamay de glandulas salivales, y con
menor frecuencia en tejidos blandos. Metastatizan fundamentalmente en el pulmon y no hemos encontrado
en laliteratura la descripcion de metéstasi s gastrica de mioepitelioma maligno. Por larareza de estos tumores
el tratamiento no esta claramente establ ecido, pero parece que la reseccion quirdrgica completa puede
mejorar la supervivencia de estos pacientes, y la laparoscopia nos of rece una opcion terapéutica de bajo

riesgo.
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