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Resumen

Introduccion: La esofaguectomia total minimamente invasiva es técnicamente demandante. Las
intervenciones quirtrgicas previas pueden incrementar la dificultad de la técnica, especialmente
cuando afectan al estdbmago ya que la gastroplastia es la técnica de reconstruccion de elecciéon. En
este video demostramos la creacion de la gastroplastia en una paciente con funduplicatura de
Nissen utilizando verde de indocianina (ICG) para valorar la vascularizacion de la gastroplastia.

Caso clinico: Mujer de 70 anos con antecedentes de hipertension arterial, histerectomia y
funduplicatura de Nissen abierta por hernia de hiato. Consulté por disfagia y pérdida de peso siendo
diagnosticada de adenocarcinoma esofagico entre 25 y 32 cm de los incisivos cT3N1. Se realiz6
tratamiento neoadyuvante con quimiorradioterapia siguiendo el esquema CROSS. Se realiz6 una
esofaguectomia total minimamente invasiva con linfadenectomia paratraqueal derecha con la
paciente en decubito prono durante el tiempo toracico. Durante el intervencién quirirgica hubo
dudas sobre la longitud adecuada de la gastroplastia debido a la funduplicatura previa por lo que se
utilizé ICG para localizar la arteria gastroepiploica derecha, valorar la vascularizacion de la
gastroplastia y, tras la cervicotomia, valorar la vascularizacion del mufidén proximal de la plastia
antes de la anastomosis. El tiempo quirtrgico fue de 360 minutos. La evolucion postoperatoria fue
satisfactoria excepto por ronquera secundaria a una posible paralisis recurrencial derecha. La
paciente fue dada de alta en el undécimo dia postoperatorio. La anatomia patoldgica confirmé un
adenocarcinoma esofagico ypT1bN1.

Discusion: La esofaguectomia minimamente invasiva en prono es un procedimiento factible incluso
en caso de intervenciones supramesocolicas previas como la funduplicatura de Nissen. El uso de ICG
es Util para la identificacion de la arcada gastroepiploica y la valoracion del aporte vascular a la
gastroplastia y anastomosis, especialmente cuando se realiza una esofaguectomia de McKeown.
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