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Numerosas series y guı́as han demostrado la seguridad y las ventajas de la resección hepática laparoscópica1,2. El análisis

exhaustivo de las imágenes preoperatorias y la ecografı́a intraoperatoria permiten un estudio detallado de la anatomı́a

intrahepática y de las ramificaciones de segundo y tercer orden de los pedı́culos hepáticos3. Suponen, por lo tanto, una

herramienta fundamental para guiar resecciones anatómicas o ahorradoras de parénquima, especialmente en casos de lesiones

de difı́cil localización4. Se presenta el caso de un paciente con una lesión inmediatamente caudal a la bifurcación de las ramas

dorsal y ventral de S8 y el pedı́culo de S5. El vı́deo describe una segmentectomı́a anatómica de S5. La intervención cursó sin

incidencias, el tiempo total de la maniobra de Pringle fue de 30 min. La paciente fue dada de alta al cuarto dı́a del postoperatorio sin

complicaciones. El análisis anatomopatológico confirmó el diagnóstico de una metástasis hepática de un carcinoma colorrectal

que respetaba los márgenes quirú rgicos de resección (R0).

Todos los procedimientos realizados en estudios con participantes humanos se ajustaron a las normas éticas del comité de

investigación institucional y/o nacional y a la declaración de Helsinki de 1964 y sus modificaciones posteriores o normas éticas

comparables. Se obtuvo el consentimiento informado de todos los participantes individuales incluidos en el estudio

Anexo. Material adicional

Se puede consultar material adicional a este artı́culo en su versión electrónica disponible en doi:10.1016/j.ciresp.2020.02.013.
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www.elsevier.es/cirugia

https://doi.org/10.1016/j.ciresp.2020.02.013
0009-739X/# 2020 Publicado por Elsevier España, S.L.U. en nombre de AEC.

http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.ciresp.2020.02.013&domain=pdf
http://dx.doi.org/10.1016/j.ciresp.2020.02.013
http://refhub.elsevier.com/S0009-739X(20)30096-8/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0009-739X(20)30096-8/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0009-739X(20)30096-8/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0009-739X(20)30096-8/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0009-739X(20)30096-8/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0009-739X(20)30096-8/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0009-739X(20)30096-8/sbref0040
http://refhub.elsevier.com/S0009-739X(20)30096-8/sbref0040
https://doi.org/10.1016/j.ciresp.2020.02.013
https://doi.org/10.1016/j.ciresp.2020.02.013
mailto:marcellodima@gmail.com
http://www.elsevier.es/cirugia
https://doi.org/10.1016/j.ciresp.2020.02.013

	Resección hepática anatómica laparoscópica guiada por imagen
	Financiación
	Autorías


