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Resumen

Introduccion: Las resecciones sublobares complejas uniportales requieren una gran experiencia en
VATS. Se han descrito escasos casos de segmentectomias 7&8 y/o de segmentectomias
broncoplasticas. Las segmentectomias debidas a tumores carcinoides suelen ser reto quirirgico por
su comun ubicacién central y al tamafio del tumor, pero cuando son factibles, son muy ttiles para
preservar la funciéon pulmonar. Nuestro objetivo ha sido describir por primera vez una reseccion
sublobar broncopléstica uniportal derecha de los segmentos basales 7&8 para evitar la lobectomia.

Descripcion del caso: Paciente no fumador de 32 afios con historia de dolor toracico pleuritico,
hemoptisis progresiva y disnea progresiva durante los ultimos 2 afios. La TAC toracica mostro6 dos
nddulos pulmonares sincrénicos, uno ubicado en los segmentos 6 y 8 del 16bulo inferior izquierdo y
otro en el segmento 7 derecho con una captacion significativa en el PET con galio.
Broncoscopicamente se observaron dos tumores carcinoides, uno que afectaba la carina entre los
segmentos 7 y 8 derechos, y el seqgundo a la entrada del segmento 6 izquierdo. FEV1 (L) era de 3,87
L. Inicialmente se realizé una lobectomia broncoplastica inferior izquierda uniportal VATS y un mes
después una segmentectomia anatémica broncopléstica uniportal VATS derecha 7&8. Se evaluaron
el tiempo quirturgico, la escala EVA de dolor (0-10), la pérdida estimada de sangre, complicaciones,
estancia hospitalaria, los margenes quirurgicos y la afectacion de los ganglios linfaticos. El tiempo
quirargico empleado fue de 91 min, y la pérdida de estimada de sangre fue 100 ml. El nivel medio de
dolor fue de 1,3. La anatomia patoldgica reveld la presencia de un tumor carcinoide tipico de 2,5 x
1,8 cm sin afectacion ganglionar y con margenes libres. El paciente fue dado de alta al dia siguiente
de la cirugia sin complicaciones.

Discusion: La segmentectomia anatomica broncoplastica derecha uniportal VATS 7&8 es una
segmentectomia compleja pero factible y segura y un procedimiento excelente para tumores
carcinoides centrales localizados en esos segmentos, a la hora de preservar la funciéon pulmonar
sobre todo en pacientes jovenes o en aquellos con tumores carcinoides sincréonicos.
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