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P-806 - QUISTE MESENTERICO GIGANTE ASINTOMATICO: ¢ES POSIBLE UN
TRATAMIENTO CONSERVADOR?
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Resumen

Introduccion: El quiste mesentérico es una entidad poco frecuente, con una incidencia préxima a
1/100.000 ingresos en adultos y a 1/20.000 en nifios. Son lesiones que pueden tener un origen
linfatico o mesenquimal, mesotelial, urogenital, dermoide, entérico yo constituir un seudoquiste.
Aproximadamente la mitad de casos cursan de forma asintomatica. El dolor abdominal leve y difuso
es la manifestacion clinica mas frecuente, estando el resto de manifestaciones clinicas condicionadas
tanto por el tamano y la localizacién, como por las posibles complicaciones (hemorragia
intraquistica, vélvulo, infeccion, invaginacion, rotura u obstruccién secundaria a compresion
extrinseca). El diagndstico se puede realizar mediante ecografia o mediante TC. El tratamiento de
eleccion es la exéresis quirdrgica del quiste, incluso en los casos asintométicos. La puncion y
vaciado del quiste asocia numerosas recidivas, lo que desaconseja su realizacion de forma
sistematica.

Caso clinico: Presentamos el caso de un varén de 88 afios, afecto de DM e HTA, en seguimiento por
Urologia por carcinoma vesical de bajo grado que precisé reseccion transuretral en tres ocasiones.
Durante ecografia de rutina se evidencia gran lesion quistica retroperitoneal, sin hematuria, disuria,
hidronefrosis ni otros hallazgos patoldgicos asociados. Se completa estudio mediante TC,
apreciandose una gran lesién quistica retroperitoneal que se extiende desde mesogastrio hasta fosa
iliaca izquierda causando desplazamiento anteriolateral del paquete intestinal. La lesion presenta
unas dimensiones de 18 x 15 x 13 c¢m, con contornos netos y densidad homogénea y no se identifica
dependencia visceral alguna. Mediante RM se confirma su organoindependencia. El paciente se
encuentra asintomatico y rechaza intervencion quirurgica, motivo por el que se de decide
tratamiento conservador y seguimiento clinico-ecografico. No se han identificado cambios clinicos
durante el periodo de seguimiento.

Discusion: El quiste mesentérico es una patologia rara, siendo mas frecuentes en edad pediatrica.
Su presentacion clinica en adultos generalmente conlleva dolor abdominal erratico y mal
localizados. La reseccion supone la primera opcion terapéutica, siendo la via laparoscopica la via de
eleccidén en la actualidad. No obstante, hasta en el 60% de los casos es necesaria la reseccidon
intestinal asociada, por lo que en pacientes anosos o fragiles, o bien en aquellos pacientes que, como
en nuestro caso rechazan la intervencion quirdrgica, la observacion podria ser una alternativa a
considerar. El quiste mesentérico es una patologia infrecuente que habitualmente conlleva la
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necesidad de exéresis quirurgica. En pacientes seleccionados la vigilancia evolutiva puede constituir
un tratamiento adecuado.
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