CIR ESP. 2021;99(Espec Congr 2):1299

CIRUGIA

Cirugia Espaiiola

www.elsevier.es/cirugia

P-242 - NEOPLASIA PAPILAR INTRADUCTAL DE VIiA BILIAR: SERIE DE CASOS

Serradilla Martin, Mario'; Melgar Requena, Paola?; Abadia Forcén, Teresal; Alcazar Lopez, Candido?; Gutiérrez Diez, Martal;
Rodriguez Laiz, Gonzalo3; Serrablo Requejo, Alejandrol; Ramia Angel, José Manuel3

IHospital Universitario Miguel Servet, Zaragoza; 2Hospital Universitario Miguel Servet, Alicante; 3Hospital General Universitario,
Alicante.

Resumen

Introduccion: Laneoplasia papilar intraductal de laviabiliar (IPNB) tradiciona mente denominada
“papilomatosis biliar” es una entidad extremadamente rara, considerada como el equivalente biliar dela
neoplasia mucinosa papilar intraductal del pancreas. Se considera unalesion premaligna, que progresa hacia
un colangiocarcinomainvasivo. LalPNB puede ocurrir en cualquier segmento de laviabiliar. Los hallazgos
radiol 6gicos més frecuentes son la dilatacién de laviabiliar y la presencia de masas intraductales. La
reseccion con margenes libres es el tratamiento de eleccion paralalPNB, pero podria requerir una cirugia
extrema, incluido € trasplante hepético.

Métodos: Estudio retrospectivo de 2014-2020 realizado en dos Unidades de Cirugia HBP. Incluidos datos
demograficos de los pacientes, métodos de diagndstico, procedimientos quirdrgicos realizados, hallazgos
patol 6gicos y seguimiento.

Resultados. Encontramos tres casos. L os resultados se muestran en la tabla.
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Caso | Edad/Género | Sintoma Método Localizacién Unico / Tipo de cirugla Clavien
principal diagnodstico Multifocal
1 B8 Mujer Ictericia Eco, TC, CPRE, Via biliar Multifocal Reseccion VB y A
SPYGLASS extrahepatica hepaticoyeyunos
tamia
2 B2 Mujer Dolor Eco, TC, USE, BM Via biliar Unico Reseccidn VB y I
abdominal extrahepdtica hepaticoyeyungs
tomia
3 73 Mujer Ictericia Eco, TC, USE Via biliar Multifocal Whipple Il
extrahepatica
+ pancreas
Tamafio THM /R Histologia final Segumiento | Recidiva Supervivencia Superviven
tumoral (meses) libre de cia global
enfermedad (meses)
(meses)
1 1.5 cm T1iNOMO Colangiocarcinoma
R1 sobre IPMB
pancreatobiliar 4 No 4 4
2 2 em - IPMB gastrico
RO 44 Mo 44 44
3 2.5cm T2N2MO Colangiocarcinoma
R1 sobre IPNB
ancr iliar 14 gl g 14

Conclusiones. LalPNB es una enfermedad extremadamente rara. El diagnéstico no esféacil y se necesitan
multiples métodos diagndsticos para obtener un diagnostico preoperatorio correcto. Laviabiliar
extrahepética fue lalocalizacién mas frecuente. En dos pacientes se evidenci6 colangiocarcinomaen la pieza
quirurgica, uno de ellos con diseminacién ganglionar que implicd una corta supervivencia. Los casos de
masas multifocales y Unicas son dos escenarios muy diferentes de la misma entidad.
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