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Resumen

Objetivos: Revision del liposarcoma. Se trata de un tumor maligno de origen mesodérmico derivado
del tejido adiposo que se encuentra entre los sarcomas de partes blandas mas comunes en todas las
localizaciones (25-35%). La edad media de presentacion es de 60 afos, siendo mas frecuente en
hombres (3:1). El tratamiento quirdrgico supone la base de toda actitud terapéutica. Mas del 60% de
los pacientes con tumoraciones por encima de los 10 cm de didmetro precisa la reseccion de algin
organo adyacente al tumor. La quimioterapia no ha mostrado eficacia en los resultados.

Caso clinico: Varon de 66 afios. Intervenido en 1996 de liposarcoma mixoide retroperitoneal con
nefrectomia y suprarrenalectomia izda. En 2001 presenta recidiva de liposarcoma, extirpacion con
esplenopancreatectomia distal, reseccion de angulo esplénico de colon y fundus gastrico. En 2006,
tercera recidiva; extirpacion con gastrectomia atipica proximal, y en 2011, 42 recidiva, realizdndose
seccion duodenal, reseccion de restos de pared gastrica adheridos a diafragma y zona lumbar,
gastrectomia total, colecistectomia de necesidad, reseccion subtotal que emerge por detras del
pediculo hepatico. El indice de reintervenciones por recidiva en el liposarcoma es muy elevado, con
cifras que oscilan entre el 20% al afio hasta el 70% a los dos afos y el 85% a los cinco afios. Solo el
20% de los pacientes aproximadamente contindan vivos a los 5 afos.

Discusion: Imprescindible es por tanto el control postoperatorio mediante TAC para detectar estas
recidivas y actuar en consecuencia, llevandose a cabo cirugias de necesidad que nada tienen que ver
con la cirugia convencional.
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