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Colecistogastrostomía guiada por
ecoendoscopia como  tratamiento de
rescate tras fracaso clínico de
coledocoduodenostomía endoscópica

Endoscopic ultrasound-guided gallbladder
drainage as  rescue treatment after clinical
failure of endoscopic
choledochoduodenostomy

El drenaje  de  la vía  biliar  mediante  coledocoduodenostomía
guiada  por  ecoendoscopia  se describe  por  primera  vez  en  el
año  20011.  Desde  entonces,  esta técnica  ha  experimentado
un  amplio  desarrollo  hasta  convertirse  en una  alternativa
prometedora  para  el  manejo  de  la  ictericia  obstructiva  de
origen  tumoral  en  pacientes  en los que  la  colangiopan-
creatografía  retrógrada  endoscópica  (CPRE)  resulta  fallida,
permitiendo  distintos  abordajes  adaptados  a  la  localización
de  la  estenosis.  Entre  las  distintas  opciones  surgidas  en  los
últimos  años  con  esta indicación  se ha descrito  la  colecis-
togastrostomía,  si  bien  las  series  publicadas  son todavía
escasas2.

Presentamos  el  caso  de  un  varón  de  68  años  que  acudió
a  nuestro  centro  por un cuadro  de  ictericia  de  3  meses  de
evolución  con  pérdida  de  8  kg de  peso.  En  la analítica  de san-
gre  destacaba  una  elevación  marcada  de  bilirrubina  directa
(22  mg/dl)  y enzimas  de  colestasis.

Se  realizó  un estudio  de  imagen  mediante  tomografía
computarizada  (TC;  fig.  1A)  en  la  que  se  identificó  una  tumo-
ración  en  marco  duodenal  y  cabeza  pancreática,  asociada
a  dilatación  de  la  vía biliar  intra y extrahepática.  Desta-
caba,  además,  un  importante  conglomerado  adenopático
local,  cuya  punción  guiada  por  ecoendoscopia  fue  diagnós-
tica  de  adenocarcinoma.  Dada la afectación  locorregional  y
la  invasión  vascular,  la  cirugía  quedó  contraindicada.

Con  el  objetivo  de  drenar  la  vía  biliar,  se intentó  un
drenaje  transpapilar  mediante  CPRE,  siendo  fallido  por  la
existencia  de  una  estenosis  filiforme  de  la primera  porción
duodenal,  que  impedía  la progresión  del  duodenoscopio.
Se  decidió  realizar  un drenaje  guiado  por ecoendoscopia
del  colédoco,  de  12  mm,  mediante  coledocoduodenostomía
(USE-CD).  Se  colocó  una  prótesis  metálica  de  aposición  lumi-
nal  (PAL)  modelo  HotAxios  de  8  × 8 mm  (Boston  Scientifics®),
siguiendo  la técnica  convencional  sobre  guía  y con control

ecoendoscópico  y radiológico,  permitiendo  así el  drenaje
biliar  hacia  el  duodeno  (fig.  1B-D).

A  pesar  del éxito  técnico  y  la  ausencia  de  efectos
adversos,  las  cifras  de  bilirrubina  solo  descendieron  hasta
19  mg/dl  a los  7  días,  lo que  impedía  iniciar  el  tratamiento
quimioterápico,  prioritario  dada  la agresividad  tumoral.  Se
comprobó  mediante  TC  y  ecoendoscopia  la  normoposición  y
el  correcto  funcionamiento  de la  PAL,  atribuyéndose  la  falta
de  respuesta  clínica  al probable  componente  de obstruc-
ción  multifocal  producido  por  el  conglomerado  adenopático.
Ante  la  dificultad  de acceso  al  duodeno,  la  afectación  tumo-
ral local  y la persistencia  de  una  vesícula  biliar  de aspecto
hidrópico,  se decidió  realizar  un tratamiento  de  rescate
mediante  colecistogastrostomía  guiada  por  ecoendoscopia
(USE-CG)  con prótesis  tipo  HotAxios  15  × 10  mm  (Boston
Scientifics®) utilizando  la  técnica  de  manos  libres  (sin  paso
previo  de guía),  sin  eventos  adversos  (fig.  1C,D).

La  respuesta  al  tratamiento  endoscópico  de rescate  fue
excelente,  con normalización  de las  cifras de  bilirrubina
(2,3  mg/dl)  en  el  plazo  de dos  semanas.  Esto permitió  ini-
ciar  el  tratamiento  quimioterápico  sistémico,  con  buena
respuesta  hasta  el  momento.

Si  bien el  tratamiento  de elección  en  la ictericia  obs-
tructiva  de  origen  tumoral  es el drenaje  de la  vía  biliar
mediante  CPRE,  hasta  el  16%  de los abordajes  transpapilares
pueden  fracasar  en  este  contexto3.  En  el  pasado,  el  drenaje
percutáneo  suponía  la única  alternativa,  por lo que  el  des-
arrollo de técnicas  guiadas  por ecoendoscopia  ha ampliado
las  posibilidades  terapéuticas.  Frente  al acceso  percutáneo,
la  USE-CD  y  la  hepaticogastrostomía  (USE-HG)  parecen  tener
al  menos  resultados  similares  en  términos  de eficacia  clínica,
con  una  menor  tasa  de  eventos  adversos  y una  menor  necesi-
dad  de reintervenciones4.  Además,  estas  técnicas  permiten
un  drenaje  biliar  hacia  el  tubo  digestivo,  lo que  resulta  más
fisiológico,  al  tiempo  que  es  percibido  como  menos  invasivo
por  los  pacientes5.

Aunque  la coledocoduodenostomía  y  la  hepaticogastros-
tomía  son  las  técnicas  más  frecuentemente  utilizadas  para
paliar  la  ictericia  de las  estenosis  biliares  malignas,  existen
estudios  preliminares  que  sugieren  que  la USE-CG  supone
una  alternativa  eficaz  en  este contexto2.  Con  el  caso  pre-
sentado  no se pretende  comparar  los  resultados  de  estas
técnicas,  sino destacar  el  potencial  de la USE-CG  como
herramienta  en el  manejo  de la ictericia  obstructiva  de ori-
gen  tumoral,  especialmente  cuando  otras  vías  de  drenaje
fracasan  desde  el  punto  de vista  clínico.  El fácil  acceso a la
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Figura  1  A)  Tomografía  computarizada  al  ingreso:  se  identifica  una  marcada  dilatación  de  la  vía  biliar  intra  y  extrahepática.
B) Colédoco  aumentado  de  calibre  sobre  el que  se  realiza  punción  guiada  por  ecoendoscopia  para  colocación  de  prótesis  PAL  (USE-
CD). C)  Imagen  por  ecoendoscopia  de  colecistogastrostomía  (USE-CG),  con  prótesis  PAL.  D)  Tomografía  computarizada  de  control  a
los 7  días  de  la  realización  de  la  USE-CG:  se  aprecian  los dos  accesos  sobre  la  vía  biliar:  colecistogastrostomía,  con  prótesis  doble
pig-tail telescopada  (1)  y  USE-CD  (2).  Obsérvese  como  la  vía  biliar  intra  y  extrahepática,  así  como  la  vesícula,  han vuelto  a  un
calibre normal  tras  ser  drenadas.

vesícula  biliar  desde  el  tubo  digestivo,  especialmente  si  se
encuentra  distendida,  la convierten  en  una  técnica  atractiva
y  aplicable  a la  práctica  clínica  por  equipos  con experien-
cia.  Su  eficacia  y seguridad  reales  deberán  ser refrendadas
en  estudios  prospectivos  y  comparativos.
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