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0 - PAPEL DE LA TECNICA ROLL EN LA CIRUGIA COLORECTAL: RESULTADOS
PRELIMINARES

C.M. Herndndez Heredia, L. Bafiuls Laguia y N.Z. Rosado Dawid

Hospital Central de la Defensa Gomez Ulla.

Resumen

Objetivo: Valorar la eficacia y utilidad de la técnica ROLL en la localizacidn de lesiones
colorrectales tanto en abordaje quirirgico abierto como laparoscopico.

Material y métodos: Estudio prospectivo, Se incluyeron pacientes recibidos en el Servicio de
Cirugia General y del Aparato Digestivo con indicacion quirtrgica por céancer colorrectal, polipos
irresecables endoscopicamente o resecciones incompletas. Las lesiones estaban tatuadas
previamente con tinta china. El dia previo a la cirugia se realizo marcaje intralesional mediante
inyeccion endoscopica submucosa de 3 mCi de radiotrazador (MAA-99mTc). Posteriormente se
realizan imagenes estaticas centradas en abdomen, en proyecciones anterior, posterior y lateral e
iméagenes con gammacamara portatil (Sentinella®). El dia de la intervencion se realiza imagen
intraoperatoria con Sentinella®, visualizacién directa de la cavidad para estimar la visibilidad o no de
tinta china y localizacién de la lesién con sonda gammadetectora (W-probe®). Tras la reseccion de la
pieza quirtrgica se comprueba la actividad del radiotrazador y se verifica la ausencia de actividad
en el lecho quirtrgico.

Resultado: En 11/11 pacientes, se detectd la lesion mediante técnica ROLL. En 3/11 pacientes no se
consiguio6 evidenciar la marca de tinta china y en 1/11 se localiz6 la tinta a nivel del meso, tras haber
sido detectada con la sonda.

Conclusiones: E1 ROLL en cirugia colorectal es una técnica sencilla, reproducible y segura que

podria aumentar la eficacia en la localizacion de las lesiones, asegurando la inclusién de las mismas
en la pieza quirdrgica como unos margenes quirurgicos adecuados, frente al uso de tinta china cuya
inyeccion puede resultar inadecuada (no visible intraoperatoriamente o con difusién por los mesos).
No obstante se necesita una serie mas amplia para confirmar resultados y analizar nuevas variables.
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