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Resumen de comunicacion:

Introduccion:

Presentamos el caso de una paciente de 76 afos, que tras un episodio de colecistitis aguda
litidsica, con respuesta favorable al tratamiento médico, es programada para colecistectomia
laparoscépica. Entre sus antecedentes médicos presenta HTA, DM con retinopatia y nefropatia
secundaria, y fue intervenida en la juventud de apendicitis. Durante la cirugia programada se
objetiva un empiema vesicular, con una colecistitis cronica, asi como un absceso entre la vesicula
y el duodeno, sin comunicacién aparente con este tltimo. A pesar del proceso inflamatorio no
present6 dificultad el reconocimiento de las estructuras vascular y biliar de la vesicula, por lo que
se realiz6 todo el proceso por endoscopia, con colocacién de drenaje por la contaminacién. A las
36 horas de la intervencion comienza con un cuadro compatible con shock hipovolémico y dolor
abdominal, por lo que se realiza una ecografia que evidencia liquido libre en moderada cantidad,
y se decide realizar laparoscopia exploradora con el hallazgo de hemoperitoneo, con origen en
hipocondrio izquierdo, por lo que se procede a conversién a cirugia abierta por laparotomia media
supraumbilical y esplenectomia por decapsulacion esplénica, con el hallazgo de adherencias de la
capsula esplénica al peritoneo parietal. El postoperatorio discurre con normalidad.

Dentro del grupo de complicaciones de la cirugia laparoscépica, y en concreto de la
colecistectomia, apenas existen casos comunicados en publicaciones previas, si bien fueron
descritos algunos por el uso de Hand-Port en cirugia urolégica, por la insercién de un trécar o
incluso tras colonoscopia o CPRE, tan solo hemos identificado un caso que precisara esplenectomia
tras cirugia programada de colelitiasis, y esta se produjo cuatro semanas después de la
intervencién, en ningtin caso fue en el postoperatorio inmediato. Asi podemos afirmar que se

trata de una complicacién inusual, y a falta de una mejor explicacion, debemos entender que es
yatrégena. Presentamos los videos y revisamos la literatura.
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