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Resumen

Introduccion: Los linfangiomas quisticos son malformaciones congénitas del sistema linfatico muy poco
frecuentes. Este tipo de tumores benignos de lento crecimiento son més frecuentes en nifiosy raravez se
detectan en la edad adulta. Lalocalizacion de mayor incidenciaes cervical siendo lalocalizacion
retroperitoneal menor del 1% de los casos en adultos. La clinica suele ser inespecificay en relacién con €l
tamafio y lalocalizacion de lalesiéon. Aungue la malignizacién de este tipo de tumores es rara, es dificil su
deteccion por imagen, por |o que es necesario su extirpacion quirdrgica completa paralarealizacion de un
estudio anatomopatol dgico definitivo. Actualmente solo se han publicado 9 casos en los que se realiza su
extirpacion completa por abordaje |aparoscopico.

M étodos: Presentamos un caso de una paciente de 49 afios con clinica de dolor crénico localizado en
hipocondrio izquierdo. Debido a mismo serealiza TAC abdominal donde se evidencia tumoracion localizada
infrapancredticay adyacente alos vasos renal es, sugestiva de linfangioma quistico retroperitoneal. Se
completa el estudio con resonancia magnéticay colangioresonancia que sugiere el mismo diagndstico,
descartando la posibilidad de quiste pancreético. Se decide tratamiento quirurgico y abordaje laparoscdpico.
Intervencion quirdrgica: seiniciael procedimiento con colocacion de 4 trécares y exploracion de la cavidad
abdominal. Serealizaliberacion de adherencias de epiplon a peritoneo. Se identificalalesiéon enlazona
infrapancredtica, adyacente alos vasos renales. Seiniciala diseccion con apertura del peritoneo y diseccion
lateral romade lalesion con extremo cuidado para evitar su lesion. Se completa la diseccion del mismo de
formacircular hasta su completa exéresis. Serevisael lecho quirdrgico y hemostasia. Se realiza extraccion de
la tumoracion mediante endobag por €l orificio del trécar de 11 mm. La paciente no presentd complicaciones
postoperatorias y fue dada de alta tras 24h de ingreso.
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Discusion: El tratamiento de eleccién del linfangioma quistico retroperitoneal es su extirpacion quirdrgica
completa. Es importante descartar previamente otras |esiones retroperitoneal es quisticas, tales como los
quistes pancredticos, antes de plantear €l tratamiento quirdrgico. El riesgo de recidiva a pesar de su exéresis
completa, es del 10-15% de los casos. El abordaje laparoscopico se ha demostrado como una opcion seguray
factible para su realizacion, aportando a paciente mejor control del dolor, inicio precoz de ladietay menor
estancia hospitalaria.
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