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Resumen

Objetivos: Presentar de forma detallada la ligadura vascular central de los vasos célicos medios
(linfadenectomia D3) durante la hemicolectomia derecha ampliada en una neoplasia de colon
transverso mediante abordaje laparoscépico.

Caso clinico: Vardn de 42 afos diagnosticado de una neoplasia de colon transverso con adenopatias
sospechosas de infiltracion tumoral en la raiz de los vasos colicos medios sin presencia de metastasis
a distancia (cT3N+MO0). Tras estos hallazgos, se decidid realizar una hemicolectomia derecha
ampliada mediante abordaje laparoscépico con linfadenectomia D3. Se muestra la técnica quirdrgica
paso a paso, con una diseccion detallada del tronco quirargico de Guillot, asi como del &rea
quirdrgica del tronco gastrocolico de Henle con ligadura vascular central de los vasos célicos medios
incluyendo adenopatias sospechosas de infiltracion tumoral en la pieza quirdrgica. La cirugia se
completd con éxito por via laparoscopica. El paciente fue dado de alta al sexto dia posoperatorio, con
un curso clinico marcado por la presencia de ileo paralitico. El estudio anatomopatoldgico de la
pieza revel6 un adenocarcinoma pT4aN2a (5/19 ganglios), con reseccion RO. El plano de escision
mesocolica se consider6 como satisfactorio.

Discusion: La ligadura central a nivel de los vasos célicos medios mediante abordaje minimamente
invasivo es una maniobra técnicamente muy demandante, con potencial riesgo de morbilidad en
forma de sangrado intraoperatorio y un alto riesgo de conversién a cirugia abierta. Un conocimiento
anatomico detallado y una diseccién vascular cuidadosa es fundamental para evitar morbimortalidad
en estos pacientes. La extension de la linfadenectomia en el colon derecho sigue en debate, mas atn
tras los resultados del ensayo clinico aleatorizado RELARC que no demostraron superioridad
oncoldgica de la linfadenectomia D3 de forma rutinaria.
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