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GASTRICO. EXPOSICION DE UN CASO Y REVISION BIBLIOGRAFICA
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Resumen

Introduccion: Los quistes de duplicacion son malformaciones congénitas infrecuentes del tracto
gastrointestinal. Son lesiones quisticas con epitelio gastrointestinal cubiertas por la muscular géstrica. Pueden
presentarse alo largo de todo e tubo digestivo, aunque su localizacion mas frecuente es el ileon (més del
40% de los casos), seguido de esdfago, colon, yeyuno, estbmago, duodeno y recto. Habitualmente se
presentan como duplicaciones Unicas, pudiendo ser multiples hasta en €l 15% de |os casos. El diagnéstico se
realiza con mayor frecuencia durante los primeros afos de viday existen pocos casos reportados en adultos.
Laprevalenciadel quiste de duplicacion géstrico en adulto es de 1 caso por cada 100.000 habitantesy con
mayor frecuencia se localizan en curvatura mayor.

Caso clinico: Varén de 22 afios sin antecedentes de interés, estudiado por vomitos de 3 meses de evolucién y
pérdida de peso de 5 kg. En €l estudio realizado (endoscopia, ecoendoscopia, RMN y TC) se describe una
lesion compatible con quiste de duplicacion que dificulta el vaciamiento gastrico. La biopsia endoscépica
inicial solo informa de mucosa géstrica, descartdndose puncidn en ecoendoscopia por riesgo descrito de
sobreinfeccion. Seindicala cirugia por la sintomatol ogia del paciente. Por localizacion de lalesion

prepil 6rica se realiza enucleaci én laparoscdpi ca para respetar € piloro y evitar estenosis o resecciones mas
amplias. El paciente es dado de alta sin incidencias al tercer dia posoperatorio. La anatomia patol 6gica
confirma el diagnostico final. Los quistes de duplicacion gastricos son defectos del desarrollo embrionario de
presentacion muy infrecuente en adultos, por 1o que son una patologia infrecuente para el cirujano general. Se
deben a alteraciones en € desarrollo de la notocorday derivan del intestino primitivo anterior. Se asocian a
otras malformaciones respiratorias, vertebrales, atresia esofagicay otros quistes de duplicacién. El
diagndstico se da principalmente en menores de 3 meses por la presencia de masa abdominal y vomitos. En
el adulto laclinica es inespecifica, con dolor, vomitos, disfagiay dispepsia o anemia crénica. Son
sintométicos en el 80% de los casos. Las complicaciones mas frecuentes son el sangrado y la perforacion,
ademés de latorsion, infeccidn, Ulcera péptica, obstruccion, fistulizacion y la pancreatitis. Se han descrito 13
casos de conversion maligna. El diagndstico puede venir dado por € estudio de un paciente con

sintomatol ogia digestiva o con malformaciones asociadas. Son Utiles en su caracterizacion el TC, la
resonancia magnéticay la ecoendoscopia. No se recomienda la puncién diagndstica del quiste por riesgo de
infeccion. El tratamiento es lareseccion de lalesion. Al ser frecuentemente sintométicos y existir riesgo de
malignidad estaindicadala cirugia. Se han descrito distintos abordajes, principa mente resecciones. Sin
embargo, en pacientes con localizaciones comprometidas como en el caso expuesto se pueden plantear
enucleaciones como alternativa a resecciones mas agresivas.


www.elsevier.es/cirugia

Discusion: El quiste de duplicacién gastrico es una entidad poco frecuente, con indicacion quirdrgica por ser
frecuentemente sintomaticos. La enucleacién minimamente invasiva puede ser Util en localizaciones
anatdmicamente comprometidas para evitar resecciones con mayor morbilidad.
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