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V-026 - CARCINOMA EPIDERMOIDE SOBRE SINUS DE LARGA EVOLUCION.
AMPUTACION DE MILESY RECONSTRUCCION CON COLGAJO VRAM

Calderdn Duque, A. Teresa; Rodriguez Fernandez, Roberto; Asanza Llorente, Juan; Lopez Lopez, Antonio; Arriero Ollero, Laura;
Balsa Marin, Tomas; Gomez Ruiz, Lourdes, Martinez Cortijo, Sagrario

Hospital Nuestra Sefiora del Prado, Talavera de la Reina.

Resumen

Introduccion: La degeneracion maligna de una enfermedad tan prevalente como el sinus pilonidal esrara. Se
estima que afecta a menos del 0,1% de |os pacientes, aunque no son muchos |os casos descritos en la
literatura. La histologia habitual es de carcinoma escamoso y la etiologia parece estar en relacion aun
proceso de inflamacién crénica. El tratamiento adecuado del tumor es la extirpacion con margenes libres.
Cuando la enfermedad ha progresado e invade otros érganos es necesaria una cirugia resectiva amplia.

Caso clinico: Mostramos un video de un paciente con sinus fistuloso recurrente de larga evolucién que
presentaba carcinoma escamoso con infiltracion de la musculatura glUtea, coxis, Ultima vertebra sacra,
puborrectal y canal anal. Se indica amputacion abdominoperineal, sacrectomia parcial, y reconstruccion con
colgajo miocutaneo (VRAM), plastiagluteaV-Y y cierre de la pared mediante malla profilactica siguiendo la
técnica de Rives. La evolucion fue satisfactoria con cicatrizacion optimade las heridas y recuperacion del
transito intestinal alas 48 horas. Veiga neurdgenaresidual que le obliga a sondaje vesical intermitente.

Discusion: Ladegeneracion malignadel sinus pilonidal es excepcional pero debe tenerse presente y por tanto
analizar todas | as piezas extirpadas. Laevolucién largay recurrente de la enfermedad son factores de riesgo
paralamalignizacion. La extirpacién quirdrgica con margenes libres es el tratamiento de el eccion que puede
asociarse a quimioterapiay radioterapia segun |os casos.
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