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Resumen

Objetivos: Presentar nuestra experiencia en la reseccion laparoscopica de un linfangioma
retroperitoneal, a propdsito de un caso.

Caso clinico: Paciente mujer de 49 afios que en el contexto de estudio por sindrome toxico se
diagnostica mediante TC abdominal de lesion retroperitoneal. E1 TC describe una lesién quistica
unilocular de 32 mm situada entre la aorta y el rindn izquierdo, inmediatamente por debajo de los
vasos renales y en contacto con la pelvis renal, con sospecha radioldgica de cistoadenoma quistico.
Se realiza reseccion laparoscépica con abordaje abdominal y paciente en dectbito lateral derecho
con un tiempo quiriurgico de 145 minutos. Previamente se procede a control ureteral con
cateterizacion de uréter izquierdo. Tras decolar el angulo hepético se identifica y reseca la lesion a
nivel de hilio renal izquierdo, con preservacion de la vena gonadal y el uréter izquierdos. Extraccion
de la pieza en bolsa por orificio del trocar umbilical. La paciente presenta una correcta evolucion
clinica, manteniéndose hemodindmicamente estable, con buena tolerancia a la dieta oral, sin dolor
abdominal espontaneo y control analitico dentro de la normalidad. Siendo dada de alta el primer dia
postoperatorio. El estudio anatomopatoldgico es compatible con un linfangioma quistico de 2,8 x 2,4
cm.

Discusion: El abordaje laparoscépico de las lesiones retroperitoneales representa una alternativa
terapéutica valida y recomendable. Los pacientes presentan una evolucién postoperatoria mejor
tolerada, con menor dolor, recuperacion funcional mas precoz y menor estancia hospitalaria. La
planificacién individualizada y el control de estructuras retroperitoneales con cateterizacion ureteral
son elementos importantes a tener en consideracion en este tipo de cirugias.
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