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Resumen

Objetivos: El uso de imatinib en tumores del estroma gastrointestinal (GIST) de origen gastrico
localmente avanzados posibilita la realizacion de una cirugia oncoldgica en pacientes inicialmente
irresecables. Analizamos un caso clinico de éstas caracteristicas intervenido en nuestro centro
donde tras la neoadyuvancia fue posible realizar una cirugia RO.

Caso clinico: Tras el diagndstico de tumor del estroma intestinal de gran tamafo que se originaba
en cuerpo gastrico y perdia planos con duodeno, asas de yeyuno, pancreas y colon transverso se
indico tratamiento con imatinib y se evalu6 respuesta tumoral a los tres meses. Mediante TC se
observo una disminucion significativa de la masa tumoral lo cual hacia factible una cirugia
oncoldgicamente correcta. Se consiguio extirpacion en bloque de GIST gastrico siendo preciso para
ello la realizacion de gastrectomia total con pancreatectomia distal, esplenectomia y colectomia
transversa. El estudio histoldgico confirmé que se trataba de un tumor del estroma gastrointestinal
con cambios post-tratamiento pT4 y bordes libres.

Discusion: En nuestro caso el uso de imatinib consigui6 una disminucién del tamafio tumoral e hizo
resecable una tumoracion localmente muy avanzada consiguiendo unos resultados oncoldgicos
aceptables.
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