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Resumen

Introduccion: Actualmente la cirugia minimamente invasiva de la glandula pancreatica no se
considera todavia una técnica de eleccion. La reseccion distal del padncreas por via laparoscopica es
mucho mas factible que el resto de técnicas, ya que no requiere la realizacion de anastomosis
intestinales. Presentamos nuestra experiencia durante la reseccion de un tumor de cuerpo
pancredtico con preservacion del bazo por via laparoscopica.

Caso clinico: Se trata de una paciente de 43 afnos que tras una importante pérdida de peso que se
acompanaba de deposiciones diarreicas de mas de un afio de evolucién y una franca
descompensacién metabolica, fue diagnosticada de un tumor neuroendocrino de cuerpo de pancreas
y se sometid a una pancreatectomia distal laparoscopica con preservacion del bazo y de los vasos
esplénicos. Colocada en decubito supino, con posicion anti-Trendelemburg y las piernas abiertas, el
cirujano principal se ubica entre las piernas y los ayudantes, uno a cada lado de la paciente.
Utilizamos 5 puertos para realizar toda la intervencion, ampliando uno de ellos para extraer la pieza.
Los detalles de la reseccion por laparoscopia se detallan en el video presentado. Durante la
intervencion, no hubo sangrado intraoperatorio a destacar. Ademas, la diarrea desaparecio y la
paciente evolucioné correctamente, siendo dada de alta en el 52 dia postoperatorio con un drenaje
debido a una pequena fistula pancredtica. Se retiré una semana después sin complicaciones. El
estudio anatomopatoldgico objetivo una tumoracién endocrina bien diferenciada de 42 x 30 mm con
comportamiento bioldgico incierto (Cytokeratina, CD 56 y Synaptophysin positivos) y margenes de
reseccion libres de enfermedad.

Discusion: Esta presentacion pretende mostrar que es factible la realizacion de una adecuada
reseccion pancreatica por via laparoscopica en tumores endocrinos, asi como describir la técnica
empleada y destacar los potenciales beneficios que ofrece la preservacion esplénica.
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