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P-255 - QUISTE HEPATICO COMPLICADO ¢ES NECESARIA SIEMPRE LA CIRUGIA?
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Resumen

Introduccion: Los quistes hepaticos son una patologia poco frecuente, que se presentan con una
incidencia entre el 5-7%, siendo mas frecuente en mujeres con edades comprendidas entre la cuarta
y sexta década de la vida. La mayoria son asintomaticos y diagnosticados de forma casual. El
tratamiento quirurgico solo se recomienda cuando cursan con clinica o complicacion. Presentamos el
caso de una paciente de 59 afios diagnosticada de quiste hepatico complicado tratado mediante
tratamiento conservador y discutimos su evolucion.

Caso clinico: Mujer de 59 anos con antecedentes de pancreatitis aguda litidsica, colecistectomia y
ulcera duodenal que consultd por cuadro de malestar general, dolor abdominal difuso y febricula sin
otra clinica asociada. A la exploracion fisica presentaba dolor a la palpacion en hipocondrio derecho
y epigastrio sin peritonismo ni defensa abdominal. Las pruebas de laboratorio mostraron leucocitosis
con neutrofilia y la ecografia y TC abdominal demostraron una lesién quistica compleja de 8 cm en el
segmento II del 16bulo hepatico izquierdo multiloculada y tabicada, sin dilatacién de via biliar
compatible con un quiste hepatico complicado por sangrado o infeccién. Ingres6 con tratamiento
conservador y antibioterapia de amplio espectro evolucionando favorablemente y quedando afebril y
asintomatica. Se complet6 el estudio con serologias, Entamoeba histolytica y marcadores tumorales
negativos. Las pruebas de imagen posteriores evidenciaron una disminucion significativa del tamafo
de la lesion, siendo alta hospitalaria al 142 dia de ingreso. Se propuso la cirugia programada que la
paciente rechazé. Durante el seqguimiento posterior la paciente persiste asintomatica y en las
pruebas de imagen se objetiva desaparicidon de dicha lesion.

Discusion: Los quistes hepaticos suelen producir clinica por compresiéon de 6rganos vecinos, y se
manifiestan por dolor y distensiéon abdominal, masa abdominal palpable, nduseas o vémitos. En un
5% presentan complicaciones, principalmente relacionadas con el sangrado o la infeccion de su
contenido, siendo el microorganismo mas frecuentemente aislado la E. coli. El abordaje quirdrgico
de esta patologia se recomienda en los complicados o sintomdtico; no obstante, dada su baja
incidencia, no existe consenso en el tratamiento de eleccion. Hasta nuestro conocimiento, no existe
ningun caso en la literatura que haya cursado con desaparicion del mismo. Es por ello que se
deberia valorar el control evolutivo de los pacientes con quistes hepaticos complicados que se
controlen con tratamiento conservador, para asi esclarecer si la cirugia es el tratamiento en estos
casos, o si por el contrario se puede optar por una actitud conservadora.
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