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Resumen

Introduccion: Los sarcomas retroperitoneales (SRP) son una neoplasia maligna poco comun y
representan solo el 15% de los sarcomas de tejidos blandos. Debido a clinica inespecifica y silente
suelen ser extensos en el momento del diagnostico. Las pautas de la National Comprehensive Cancer
Network para el tratamiento del SRP recomiendan la reseccién quirurgica como principal factor
para el control local de la enfermedad, aunque la adicion de radiacién parece mejorar las tasas de
recurrencia. Existen estudios que demuestran beneficios de la radioterapia pre y post operatoria,
aunque la utilidad de la radioterapia intraoperatoria (RIO) estd menos definida. Desde 2019 se han
intervenido en nuestra unidad 56 tumores retroperitoneales incluyendo liposarcomas,
leiomiosarcomas, schwannomas, sarcomas de Ewing extraesqueléticos, tumores de nervio periférico
y angiomiolipomas. Se seleccionaron 13 para RIO atendiendo a criterios de tamaiio, localizacion y
toxicidad aceptable, unifocalildad o bifocalidad préxima, alto grado en primarios y recidivas en
liposarcomas bien diferenciados.

Objetivos: Estudiar la utilizacion de la RIO en los SRP en nuestro centro.

Métodos: Se llevd a cabo un estudio descriptivo retrospectivo unicéntrico, utilizando datos de
pacientes tratados con RIO.

Resultados: Se incluyeron un total de 13 pacientes, con predominancia masculina (10). La edad
promedio fue 64 anos y el tamafio medio del tumor 138 mm. Los resultados anatomopatoldgicos
revelaron 10 liposarcoma, 2 leiomiosarcoma, y 1 sarcoma estirpe endometrial. Se observé invasion
de estructuras adyacentes en 9 de ellos, siendo la estructura mas afectada el musculo en un total de
4 pacientes. Otros 6rganos afectos fueron el rifién, colon, y delgado, en dos ocasiones cada érgano.
Pancreas, vagina y vejiga fueron afectados 1 vez cada érgano. De las cirugias que se practicaron, 8
de ellas se trataron de cirugias sobre recaidas, de entre las cuales 1 ya era la 2.2 vez que se trataba
una recaida y otra la 3.2. La cirugia con reseccién compartimental se llevo a cabo en otras 5
ocasiones. En los pacientes operados, el numero de recidivas tras la cirugia fue un total de 7 siendo
el tiempo medio de 2 afios. De estos pacientes 2 ya han fallecido, en el plazo de un afo tras cirugia.

Conclusiones: A pesar del uso de radioterapia junto con la reseccion quirdrgica en sarcomas de
tejidos blandos, no existe consenso para los SRP. Muchos centros han incorporado la RIO y evaluado
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su eficacia respecto a recurrencia, aunque los datos sobre supervivencia global son limitados. La
RIO es una terapia poco usada en SRP, aunque como podemos observar en este estudio se suele
aplicar en pacientes que presentan tumores grandes, con invasion local y recidivas. Es posible que la
RIO se esté utilizando en estos pacientes para abordar mejor los méargenes a lo largo de las
estructuras criticas, de modo que se pueda evitar la toxicidad en los érganos y estructuras
intraabdominales. La idea es el beneficio de esta terapia sobre enfermedad residual. De hecho,
diversos estudios han propuesto la mejora de la supervivencia en los liposarcomas probablemente
por su accion sobre los margenes de reseccién mal definidos.
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