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Resumen

Introduccion: El anico tratamiento curativo de |os sarcomas retroperitoneales (RPS) eslacirugia, que debe
adaptarse ala histologia del tumor. La cirugia compartimental o “en bloque’, con reseccién de 6rganos
adyacentes a tumor, ha demostrado una menor tasa de recidiva frente alareseccion simple del tumor. En
muchas ocasiones, este tipo de procedimientos comportan una alta complejidad, no exenta de
complicaciones. Siguiendo los consensos publicados por €l grupo transatlantico RPS para el mangjo del SRP
primario (2015) y SRP recidivado (2016), presentamos |os resultados de morbilidad de la cirugia
compartimental de los LSRP intervenidos en los Ultimos 5 afios en una unidad de especializada de un Centro
de Referencia

Métodos: Estudio de cohortes retrospectivas en el que se analizaron |os resultados de morbilidad y
supervivencia en dos grupos de estudio para los que se realizé cirugia compartimental: LSRP primario y
L SRP recidivado. Se excluyeron los sarcomas pélvicos y de pared abdominal.

Resultados: En los Ultimos cinco afios se intervinieron 29 liposarcomas retroperitoneal es. 21 (72,4%)
correspondieron a LSRP primario y 8 (27,5%) a L SRP recidivados. Entre los L SRP primarios, los érganos
mas frecuentemente resecados fueron psoas y peritoneo (100%), rifion (85,7%), glandula suprarrenal (81%),
omento (66,7%), colon (61,9%), apéndice (52,4%) y en menos del 50% Utero y angjos, bazo y pancreas, entre
otros. La complicacion mas frecuente fue lainfeccidn de herida (n = 2; 9%), con unamorbilidad Clavien-
Dindo ? 3 del 19,05% y mortalidad a 30 dias 0%. Entre los L SRP recidivados |os 6érganos mas
frecuentemente resecados fueron peritoneo y psoas (100%), colon (87,5%), rifidn y glandula suprarrenal
(75%), omentectomiay apendicectomia (62,5%), reseccion intestinal (50%) y reseccion de diafragma
(37,5%). Lamorbilidad Clavien-Dindo ? 3 fue del 12,5% y la mortalidad a 30 dias del 0%.

Conclusiones: La cirugia compartimental o en blogue es un procedimiento seguro y eficaz en el tratamiento
de los liposarcomas retroperitoneal es. Este tipo de procedimientos no esté exento de complicaciones, que
varian en funcion del tipo de reseccién realizada. EI manejo diagnéstico, terapéutico y de seguimiento en los
RPS debe ser realizado por un equipo multidisciplinar y en Centros de Referencia.
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