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VC-149 - ABORDAJE LAPAROSCOPICO DE TUMOR RETROPERITONEAL
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Resumen

Introduccion: Los quistes retroperitoneal es pueden causar clinica abdominal inespecifica o ser un hallazgo
incidental en una prueba de imagen. El objetivo del video es presentar € abordaje |aparoscopico dela
reseccion de un quiste mesotelial.

Caso clinico: Mujer, 48 afnos, sin antecedentes de interés, con clinica de pérdida de peso (10-15 kg) desde
hace 6 meses, asociada a molestias en hipocondrio izquierdo y mesogastrio. Durante €l estudio del cuadro, se
realiza TC abdominal identificando masa quisticade 8 x 9 x 10 cm, en relacion con la coladel pancreasy €
rifion izquierdo, sin dependencia de estos. Tiene una pared fina calcificaday su contenido es homogéneo, sin
presencia de septos en su interior, todo sugestivo de quiste mesentérico, probable quiste mesotelial simple. Se
presenta en Comité de Tumoresy se decide exéresis por abordaje laparoscopico por laclinica que presentaba
la paciente. Seinterviene ala paciente, paralalocalizacion de lalesion se accede alatranscavidad de los
epiplones, preservando lairrigacion de |a arteria gastroepiploica derechay se identificalalesion englobada
entre el borde inferior del pancreasy lavenaesplénica, anivel caudal con €l mesocolon transverso y vena
mesentéricainferior, anivel medial con lavenarenal izquierday anivel lateral con €l rifion izquierdo. Se
realizala diseccion cuidadosa de lalesion sin lesionar las estructuras mencionadas y se extrae con bolsa. El
posoperatorio transcurre sin incidencias (Clavien 0). El resultado anatomopatol 6gico de la pieza es de quiste
simple retroperitoneal asociado atejido heterotopico adrenal.

Discusion: Los tumores retroperitoneal es benignos tienen una incidencia muy baja en torno a 1 cada 100.000
personas. La presentacion clinica puede ser de trestipos: hallazgo incidental, clinica inespecifica o cuadro de
abdomen agudo por gjemplo por rotura. La prueba de eleccion parael diagnostico y caracterizacioneslaTC
y se puede completar con |a biopsia percutanea de lalesién tanto para el estudio anatomopatol 6gico, aunque
es controvertido por la posible diseminacion tumoral. El tratamiento definitivo es la exéresis quirdrgica para
evitar larecidiva. En el caso que presentamos laindicacion quirdrgica fue por laclinica que presentabala
paciente. El abordaje |aparoscopico permitid una correcta reseccion de lalesion y una mas precoz
recuperacion de la paciente.
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