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Resumen

Introduccion: La esferocitosis hereditaria (EH) es un tipo de anemia hemolitica hereditaria que
afecta a 1 de cada 5.000 personas como resultado de mutaciones en genes que codifican proteinas
de la membrana, siendo mas frecuente en personas con ascendencia europea del norte. Se
caracteriza por la presencia de esferocitos en la sangre periférica, anemia, ictericia y
esplenomegalia. Entre sus complicaciones mas comunes se incluyen colelitiasis, episodios
hemoliticos y crisis aplasicas. Las mutaciones en estos genes provocan una disminucion de la
integridad de la membrana celular, lo que lleva a una vesiculaciéon y una reduccion de la superficie
de la membrana, resultando en células menos deformables. Estas células son atrapadas y destruidas
en el bazo, lo que causa hemdlisis. La gravedad clinica de la EH varia ampliamente, desde individuos
asintomaticos hasta aquellos con anemia hemolitica severa que requieren transfusiones de
eritrocitos. El diagnostico de la EH se basa en la identificacion de esferocitos en el frotis de sangre
periférica, pruebas de fragilidad osmética y, mas recientemente, pruebas de citometria de flujo como
el test de union de eosina-5&#39-maleimida. El tratamiento curativo es la esplenectomia ya que
elimina el principal sitio de destruccidn de los eritrocitos, quedando reservada para casos severos.

Caso clinico: Presentamos a una paciente de 38 afios con EH, cdlicos biliares de repeticion y
pancreatitis agua litidsica en tratamiento con acido félico y en seguimiento por Hematologia quienes
remiten a nuestras consultas para realizacion de esplenectomia como control de su enfermedad.
Debido a la presencia de colelitiasis asociada como complicacion de la EH que derivo en cdlicos
biliares de repeticion y un ingreso reciente por pancreatitis aguda litidsica se propone la realizacion
de una esplenectomia robdtica con colecistectomia asociada en el mismo acto quirdirgico. En el video
mostramos la técnica quirtrgica de la esplenectomia y colecistectomia asistidas por robot. El
posoperatorio curso sin incidencias siendo dada de alta al 5.2 dia posoperatorio.

Discusion: Las anemias hemoliticas como la EH son una de las principales indicaciones de la
realizacion de esplenectomia en la actualidad. Esta patologia suele conllevar asociada como
complicacién la presencia de colelitiasis. La esplenectomia, independientemente de su via de
abordaje, es uno de los ultimos escalones terapéuticos en esta enfermedad quedando reservada para
pacientes en los que no se consigue el control de la enfermedad con medidas farmacolégicas y
transfusiones. La colecistectomia en el mismo acto quirurgico esta indicada en pacientes que
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asocien colelitiasis sintomatica.
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