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Hospital del S.A.S. Punta de Europa, Algeciras.

Resumen

Introduccion: La fistula linfatica (FL) tras las disecciones de cuello es una entidad poco frecuente,
su diagndstico puede establecerse intra o extraoperatoriamente, siendo en un 80% su detecciéon
postoperatoria. El manejo de la FL atin no esta totalmente establecido, si bien, la mayoria de las
escuelas recomiendan un tratamiento conservador, con medidas de soporte nutricional con
triglicéridos de cadena media (TCM) y nutricion parenteral total. Existen nuevas lineas de
investigacion basada en el uso de somatostatina y sus derivados, etilnefrina o escleroterapia.
Cuando estas medidas fracasan, el tratamiento quirirgico se propone como alternativa.

Caso clinico: Presentamos el caso de una paciente intervenida de carcinoma papilar tiroideo con
linfadenectomia central cervical, que sufre de fuga linfatica en el postoperatorio. Las maniobras
empleadas para el diagnostico fueron la anamnesis y exploracion fisica asociada a pruebas
radioldgicas complementarias, que evidenciaron una coleccion cervical que fue drenada
percutaneamente evidenciandose emision de liquido linfatico. Se deja drenaje cervical y se toman
muestras representativas con resultado de colesterol total de 108 mg/dL y triglicéridos 3415 mg/dL,
por lo se le diagnostica de fuga linfatica cervical poslinfadenectomia de compartimento central
cervical. El postoperatorio presenta débito abundante linfatico, realizandose dos curas locales
diarias con instilacion por el drenaje de solucidon con suero y povidona yodada al 10%, manteniendo
el drenaje pinzado durante 15 minutos tres veces al dia. La dieta empleada se baso6 en preparados
comerciales ricos en TCM y otros suplementos nutricionales exentos de lipidos, hasta comprobarse
el descenso del débito, siendo retirado el drenaje una vez no se evidenciaba emisién de linfa y tras
control radiolégico mediante TAC cérvico-toracico con contaste endovenoso, que descartaba
colecciones. Dada la buena evolucion de la paciente se procede al alta hospitalaria, siendo derivada
a CCEE Cirugia General y Ap. Digestivo, recibiendo un listado con recomendaciones dietéticas, de
acuerdo con Servicio de Endocrinologia, en la que se aconsejaba el consumo moderado de grasas en
la dieta, destacando la restriccién de TCL. En el momento actual la paciente continua asintomatica.

Conclusiones: El empleo de curas locales diarias con instilacion por el drenaje de soluciéon con
suero y povidona yodada al 10%, asociado a la aplicacion de una dieta elemental suplementada con
TCM, es un tratamiento ttil en el manejo de la FL poslinfadenectomia cervical.
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