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Figura 1

Paciente que presentdé un traumatismo abdominal
cerrado. La TC-abdominal mostré una laceracién del cuello
pancreatico. Se propuso para una pancreatectomia corpo-
rocaudal con preservacién esplénica por laparoscopia.
La cirugia comenzé con la apertura de la transcavidad de
los epiplones. Se disecé el borde inferior del pancreas, a
nivel del cuello, confirmando una seccién completa del

* Autor para correspondencia.

mismo. Se completd la seccién pancredtica, quedando
el confluente mesentérico-portal expuesto (fig. 1). La
arteria y las vena esplénicas fueron disecadas y preserva-
das, siendo separadas de la glandula pancreatica. Se
reforzé el remanente pancredtico. En el postoperatorio
presenté una fuga bioquimica. Pudo ser alta el 15 dia
postoperatorio.
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Financiacion

Para la realizacién de este trabajo no se ha recibido ninguna
ayuda econémica.
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Anexo. Material adicional

Se puede consultar material adicional a este articulo en su
versién electrénica disponible en doi:10.1016/j.ciresp.2023.12.
005.
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