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Resumen

Introduccion: Los tumores retroperitoneales son un grupo heterogéneo y poco frecuente de neoplasias que se
caracterizan por ser tumores hipovascul arizados de gran tamafio, con densidad grasay de etiologia
desconocida. El liposarcoma representa el 95% de todos los casos y debido a su crecimiento lento y silente y
su clinicainespecificay tardia, €l diagnéstico suele hacerse en fases avanzadas. El tratamiento eslacirugia
radical en blogue.

Caso clinico: Varén de 71 afios sin antecedentes médico quirdrgicos de interés consulta por un sindrome de
ocupacion abdominal. En laTAC abdominal se evidencia una masa retroperitoneal de més de 30 cm en
espacio pararrenal izquierdo, que ocupatodo el hemiabdomen izquierdo y que produce unainfiltracion del
bazo, rifidn izquierdo y pancreas. Los hallazgos sugieren un liposarcoma retroperitoneal con extensas areas
de indiferenciacion. El paciente es intervenido quirdrgicamente realizandose la reseccién en bloque de la
tumoracion con el bazo, €l cuerpo y cola pancreatica, € rifion izquierdo, el colon descendente, € pilar
diafragmético izquierdo, €l borde posterior del diafragmaizquierdo y, una gastrectomia atipica.

Discusion: Lareseccion quirdrgica RO es €l Unico tratamiento con intencion curativa proporcionando un
aumento de la supervivencia de los pacientes, a pesar de ello, larecidiva es frecuente. Es imprescindible un
seguimiento clinico y radioldgico estricto para el diagndstico de dicharecidivay paralavaloracién de un
posible rescate quirdrgico.
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