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Resumen

El pdlipo fibroide inflamatorio o tumor de Vanek es una lesion benigna poco frecuente'?,
que en ocasiones puede simular neoplasias gastricas como los tumores del estroma
gastrointestinal (GIST). Presentamos una paciente con una lesion géstrica atipica
sugestiva de malignidad pero con biopsias negativas, cuyo diagnéstico definitivo de
pdlipo fibroide inflamatorio se obtiene tras su reseccién quirdrgica. Este caso refleja la

importancia de un enfoque multidisciplinario en la evaluacién y tratamiento de estas
lesiones, para alcanzar el diagnéstico definitivo y evitar resecciones innecesarias*®.

Palabras-clave: podlipo fibroide inflamatorio, tumor del estroma gastrointestinal
(GIST), manejo multidisciplinario, reseccién

Abstract

Inflammatory fibroid polyp, also known as Vanek’s tumor, is an uncommon benign
gastric lesion'?, that may mimic gastric neoplasms such as gastrointestinal stromal
tumors (GISTs)?. We report a case of a patient with an atypical gastric lesion suggestive of
malignancy but with negative biopsies, in whom a definitive diagnosis of inflammatory
fibroid polyp was established following surgical resection. This case highlights the
importance of a multidisciplinary approach in the assessment and management of
such lesions to achieve an accurate diagnosis and avoid unnecessary resections*>.

Keywords: Inflammatory fibroid polyp; gastrointestinal stromal tumor (GIST);
multidisciplinary management; resection
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Introduccion testinal (GIST)?. Su celularidad proliferante en la
capa submucosa profunda hace que las muestras
El pélipo fibroide inflamatorio o tumor de  procedentes de biopsias rutinarias, en escasas oca-
Vanek es una lesién benigna gistrica poco fre-  siones alcancen el diagnéstico'*. Es por ello que
cuente'?, que en ocasiones simula neoplasias  para su filiacién definitiva suele ser preciso su re-
gistricas como los tumores del estroma gastroin-  seccién completa via endoscopica o quirtirgica’.
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Caso clinico

Se presenta el caso de una paciente de 58 anos
que, en el contexto de un estudio por epigastralgia,
fue sometida a una gastroscopia, en la cual se iden-
tific una lesién polipoide en el antro gastrico de
5 x 5 cm, friable, con bordes ulcerados, sugestiva
de neoplasia. No obstante, las biopsias obtenidas
no evidenciaron displasia ni signos de malignidad.
Ante la discrepancia entre los hallazgos endoscé-
picos y anatomopatolégicos, se amplié el estudio
mediante ecoendoscopia, tomografia axial com-
putarizada (TAC) abdominopélvica y resonancia
magnética abdominal. La lesién fue descrita como
una masa de origen mucoso o submucoso, con ca-
racteristicas sugestivas de estirpe fibrosa o infla-
matoria, sin poder descartar un tumor del estroma

gastrointestinal (GIST)?.

Manejo y procedimiento
quirdrgico

Su reseccién por via endoscépica submuco-
sa no fue factible dado el tamafo de la lesién.
Posteriormente, el caso fue discutido en el comité
multidisciplinar de tumores, donde se decidié su
reseccién laparoscépica.

Durante el procedimiento quirtrgico, se identi-
ficé una tumoracién localizada en la cara posterior
del antro géstrico, de aproximadamente 3 x 3 cm,
con caracteristicas macroscépicas de lesiéon vascu-
lar friable. La delimitacién de los mérgenes resulté
imprecisa, por lo que se realizé una gastroscopia in-
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traoperatoria. La exploracién endoscépica eviden-
cié una tumoracién dependiente de la mucosa-sub-
mucosa improntando sobre la pared posterior
gastrica. Se intent la reseccién asistida con endo-
grapadoras, pero debido al alto riesgo de sangrado
y a la posibilidad de apertura y diseminacién de un
GIST, se decidié la conversion a cirugia abierta. Se
efectué una reseccién parcial géstrica en cufia uti-
lizando endograpadoras mecénicas (Endo-GIA),
con refuerzo manual de la linea de sutura.

Evolucion postoperatoriay
hallazgos histopatoldgicos

El postoperatorio transcurrié sin complicacio-
nes, con una evolucién clinica favorable. El estudio
histopatolégico confirmé el diagnéstico de pélipo
fibroide inflamatorio de 5,6 cm, dependiente de la
submucosa géstrica.

Conclusion

El pélipo fibroide inflamatorio gastrico es una
lesién benigna poco frecuente que puede simular
neoplasias malignas, lo que dificulta su diagnés-
tico preoperatorio. Ante una lesién con histologia
no concluyente, es fundamental un enfoque mul-
tidisciplinar para determinar el manejo éptimo.
La reseccién endoscépica o quirdrgica permite su
confirmacién diagnéstica y tratamiento definitivo,
asegurando un buen pronéstico y evitando inter-
venciones innecesarias.
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