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Resumen

Introduccion: Los traumatismos pancreaticos son lesiones poco frecuentes en nuestro medio, que
generalmente requieren cirugia urgente dada la afectaciéon de otros érganos proximos como el
duodeno, el bazo o los grandes vasos. Se presenta, a través de un caso clinico, el manejo médico-
quirdrgico de una rotura traumatica completa del cuerpo pancreatico.

Caso clinico: Mujer de 53 aflos que acude a Urgencias 72 horas después de una caida en bicicleta,
por dolor abdominal y vémitos. Se solicita un TAC urgente que informa de una rotura completa del
cuerpo pancreatico con gran hematoma peripancreatico asociado, sin signos de sangrado activo.
Dada la estabilidad hemodinédmica y el tiempo de evolucion, se decidié manejo conservador mediante
CPRE realizandose una esfinterotomia con colocacion de protesis pancreatica. Posteriormente, la
paciente desarrolla un sindrome compartimental con fallo renal agudo, por lo que se solicita un
nuevo TC de control donde se objetiva una coleccién pseudoquistica peripancreatica. Se realiza
quistogastrostomia via endoscdpica con colocacion de HOT-AXIOS. Sin embargo, persiste el
empeoramiento clinico por lo que se indica drenaje quirurgico de la cavidad abdominal y
laparostomia descompresiva urgente. Los dias siguientes, se llevan a cabo dos revisiones quirtirgicas
hasta conseguir el cierre completo de la pared abdominal. La paciente evoluciona de forma
favorable, siendo dada de alta al mes de ingreso. En controles clinicos, permanece asintomatica
desarrollando como complicacién inicamente una eventracion de la laparotomia media.
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Discusion: Tras el diagnostico tardio de un traumatismo pancreatico completo, se expone una
alternativa al tratamiento quirtrgico clasico en pacientes seleccionados. Consideramos que el
manejo via endoscopica podria ser una opcion a tener en cuenta en determinados casos, con el
objetivo de evitar una cirugia pancredatica agresiva (DPC, pancreatectomia distal) que implica un alto
riesgo de morbimortalidad.
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