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Resumen

Objetivos: Presentar la utilidad de la coledocoscopia en la diverticulectomia de 22 porcion duodenal .

Caso clinico: Se presenta el caso clinico de un varén de 78 afios enviado por Oncologia por colostasis
disociada. Clinicamente asintomético. Antecedentes quirurgicos de interés. 2004 melanoma en espalda,
posteriormente desarroll6 metéstasis pulmonares y ganglionares tratadas con inmunoterapia. 2016
Gastrectomia distal |aparoscopica montagje Y Roux. Adenocarcinoma géstrico intestinal TAIN1bNOMO. 2021
Hemicolectomia derecha | aparoscopica. AP: metéstasis de melanoma, ganglios 0/16. Pruebas
complementarias. Analitica: elevacion de GGT (340 U/L n 40 U/L) resto de parametros normales.
ColangioRM: dilatacion de viabiliar con stop distal. TAC: diverticulo duodenal, localizado cara posterior de
segunda porcion, ocupado por litiasis de gran tamafio. PET-TAC: no captaciones tumoral es patol ogicas.
Cirugia. Abordaje |aparoscopico. Liberacién adherencial. Coledocoscopia transcistica paralocalizar
diverticulo con litiasisy comprobar su relacion con papila. Diverticulectomia asistida con el coledocoscopio
paraevitar lesionar la papila. Finalmente se realiza col ecistectomia. Resultado posoperatorio: fistula biliar de
bajo débito entre el 3°-5° dia de posoperatorio, clinicamente bien tolerada. Altaal 7° dia. AP: colecistitis
cronica, diverticulitis duodenal con inflamacion cronica.

Discusion: La coledocoscopia es una herramienta muy Util en el abordagje de laviabiliar compleja

0009-739X © 2023 AEC. Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Todos |os derechos reservados


www.elsevier.es/cirugia

