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Resumen

Introduccion: La escision completa del mesocolon con linfadenectomia extendida a nivel de D3 son
dos puntos fundamentales en la cirugia oncoldgica del cancer de colon derecho. La mayor parte de
las recidivas adenopaticas de las neoplasias de colon en tumores localizados en angulo hepatico y
colon ascendente se localizan cerca de la cabeza de pancreas y el eje vascular de la vena
mesentérica superior por una supuesta diseccién incompleta.

Caso clinico: Presentamos un caso de neoplasia de colon derecho donde realizamos una
hemicolectomia derecha laparoscoépica asociada a una linfadenectomia D3 con una diseccion de
medial a lateral centrando en la diseccién precisa de la vena mesentérica superior con identificacion
de la vascularizacion ileocolica, colica derecha y tronco de Henle. Este abordaje es seguro y facilita
una correcta reseccion de mesocolon, que se aborda siguiendo los planos embriologicos, y una
ligadura vascular proxima a la bifurcacion.

Discusion: La realizaciéon de una linfadenectomia extendida permite la reseccion mas amplia del
mesocolon y una resecciéon de mayor numero de ganglios, todo ello puede contribuir a una mayor
supervivencia.
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