INTRODUCCION

Los tumores cardiacos pue-
den llegar a suponer un
reto para el cirujano
cardiaco, especial-
mente en situacio-
nes en las que el
diagnostico pre-

operatorio no se

correlacione con

B =

los hallazgos In-
traoperatorios.
Presentamos una
rara tumoracion
epicardica localiza-

da en apex y cara
lateral de ventriculo iz-
quierdo y su manejo
quirurgico.
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CASO CLINICO

Mujer de 63 anos con
presentacion de dis-
nea de minimos es-

~  fuerzos. Diagnos-

o eoqls "

23 tomia media

cion pericardica

RESULTADOS

Se realiza reseccion de la masa sin
apoyo de CEC tras constatacion de
benignidad. Cierre del defecto con
sutura prolene 3/0 y parche
hemostatico Medtronic Veriset™. La

paciente presentd un postoperatorio
favorable, siendo dada de alta al sexto
dia sin complicaciones. El diagnostico
anatomopatologico definitivo de la

tipo

lesion fue «malformacion vascular de
linfatico». Esta definicion se
encuadra dentro de la clasificacion de
2018 de la ISSVA que viene a sustituir
nomenclaturas como ‘linfangioma’ o
‘hemangioma cavernoso’. Son escasos
los casos reportados de lesiones
similares a la descrita, siendo el
quirurgico el abordaje de eleccion.

tico prequirurgico
de quiste peri-
cardico. Se de-
cide abordaje

| quirdrgico me-
W 774 diante esterno-
Hallazgo intrao-
peratorio de una
gran masa espon-
josa, dependiente
de epicardio en apex
y cara lateral sin afecta-

CONCLUSIONES

Los tumores o anomalias vasculares de
localizacion cardiaca son entidades
poco frecuentes cuyo reporte en la
literatura no supera los cincuenta

casos. El abordaje quirurgico con o sin
apoyo de circulacion extracorporea
constituye el tratamiento de eleccion en
esta patologia.



