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Resumen

Introduccion: Los quistes de colédoco son malformaciones congénitas del sistema biliar que pueden obstruir
el flujo de bilis, causando dolor abdominal y complicaciones como pancredtitis o infecciones biliares, asi
como degeneracion maligna alargo plazo. El tratamiento es quirargico y el procedimiento necesario variara
segun lalocalizacion y extension del quiste, pudiendo abarcar desde reseccion de laviabiliar hasta
resecciones hepéticas y/o pancreéticas. El objetivo es mostrar la realizacion de unareseccion de un quiste de
colédoco tipo ladesde la bifurcacion biliar hasta el colédoco intrapancreatico mediante abordaje robdtico,
pudiendo maximizar al méximo la reseccion ahorrando al mismo tiempo una anastomosis hepaticoyeyunal
multiple, asi como una reseccion pancredtica.

Caso clinico: Presentamos el caso de una paciente mujer de 34 afios de edad que consulta por cuadro
compatible con cdlico hiliar en la que se diagnostica de un quiste de colédoco tipo lade la clasificacién de
Todani de 3 cm, asi como la presencia de una colecocolitiasis en su interior. Se comprueba que el abasto de
esta lesion comprende desde la bifurcacion biliar hasta el colédoco intrapancreético proximal. Se decide en
comité multidisciplinar lareseccion quirudrgica, planteando incluso una duodenopancreatectomia cefalicaen
funcion de los hallazgos. Se realizd unareseccion de laviabiliar extrahepatica desde la confluencia biliar
hasta el colédoco intrapancredtico mediante abordaje robdtico. Intraoperatoriamente se utilizo la
reconstruccion tridimensional de las pruebas intraoperatorias en tiempo real através delaconsolay se
exploro laviabiliar mediante colangioscopia directa para descartar la presencia de coledocolitiasis, asi como
lesiones de aspecto maligno de la mucosa. La duracién de laintervencion fue de 220 min y la paciente fue
dada de alta al 4.° dia posoperatorio sin complicaciones. El analisis anatomopatol 6gico descarté malignidad
en lapiezaremitida.

Discusion: Lareseccion biliar robdtica es una aternativa factible y seguraen el tratamiento de los quistes de
colédoco.
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