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Resumen

Objetivos: Mostrar el abordaje quirargico y laiconografia de un tumor retroperitoneal intimamente adherido
alosvasos renalesizquierdos.

Caso clinico: Mujer de 15 afios de edad sin antecedentes médicos de interés acude a urgencias por clinica
compatible con apendicitis aguda de 24 horas de evolucién. En la ecografia diagnostica, de formaincidental,
se visualizalesion redondeada con flujo Doppler en hilio esplénico y colelitiasis. Se completa estudio con
tomografia computarizada que describe lesion heterogénea de 63 x 55 x 54 mm con captacién desigual de
contraste y focos de necrosis sugestiva de feocromocitoma izquierdo. Se realiza RMN para mejor
caracterizacion de lalesidn, objetivandose masa solido-quistica retroperitoneal hipointensaen T1 siendo
dificil determinar organodependencia. M ediante ecoendoscopia digestiva alta se corrobora diagnéstico de
lesién retroperitoneal, descartdndose infiltracion pancredticay realizandose tomas de biopsias con
diagndstico de neurofibroma atipico. Es intervenida en febrero de 2023 por via laparoscopica de forma
programada. Se confirmatumoracion esférica situada en el retroperitoneo entre l0s vasos esplénicos, €l
cuerpo-coladel pancreasy los vasos renales izquierdos con |os que se encuentra intimamente adheridos. Se
realiza reseccion curativa del tumor y colecistectomia laparoscopica. La anatomia patol6gicaratifica un
neurofibroma con atipia de 6,2 cm con inmunorreactividad difusa para S100, SOX10, CD34y EMA. Se
realiza colecistectomia en el mismo acto quirdrgico por coléelitiasis. No se producen complicaciones en €l
posoperatorio y el paciente es dadade altaal 3.% dia.

Discusion: Los neurofibromas atipicos (NA) son tumores procedentes de la vaina de |os nervios periféricos.
Histol 6gicamente presentan hipercelularidad, atipia celular y un crecimiento fascicular pronunciado sin llegar
apresentar caracteristicas de malignidad. Son considerados precursores de tumores malignos de lavainade
los nervios periféricos (MPNST), por lo que su diagndstico precoz y manejo temprano mejoran € prondstico
y previenen la posibilidad de malignizacion. El tratamiento es quirdrgico y su abordaje debe ser
personalizado en funcién de tamafio y localizacion del tumor. El prondstico de |os neurofibromas atipicos es
generalmente favorable tras una reseccion completa. Sin embargo, debido a su potencia de transformacion
maligna, es esencial un seguimiento alargo plazo para detectar recurrencias o progresion.
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