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Diseccion endoscopica de la
submucosa gastrica en
neoplasia intraepitelial de bajo
grado

@ CrossMark

Endoscopic gastric submucosal dissection
in low-grade intraepithelial neoplasia

La reseccion endoscopica de la mucosa (REM) se desarro-
L6 con el propdsito de preservar la funcion gastrointestinal
integra después de resecar una lesion limitada a la mucosa
del aparato digestivo, ademas de obtener especimenes mas
grandes que permitieran un diagnostico histopatoldgico pre-
ciso. !

En Japdn se desarrollaron diversas técnicas para la REM
divididas en tres modalidades. REM con endoscopio de doble
canal, REM por aspiracion y diseccion endoscopica de la sub-
mucosa (DESM). ?

La REM se utiliza tipicamente para la remocién de lesio-
nes menores de 2cm, o remocion por partes de lesiones
grandes, para resecar en bloque (R0) sin importar el tamano
de la lesion se desarrollo la DESM. 3

Existen importantes consideraciones éticas en el proceso
de formacion de esta novedosa técnica. Los resultados hasta
el momento han sido prometedores, sin embargo la falta de
centros de entrenamiento, en combinacion con las poten-
ciales complicaciones (perforacion, sangrado) han limitado
su expansion en México.

Los requisitos basicos propuestos para cirujanos y gas-
troenteroélogos que quieran realizar esta técnica consisten:
a) certificacion en endoscopia gastrointestinal, b) entre-
namiento en los dispositivos, técnicas y tecnologias para
identificar y tratar condiciones premalignas y el cancer inci-
piente en esofago, estomago, intestino delgado y colon,
c) experiencia en hemostasia, d) entrenamiento en DESM.
Un modelo propuesto de entrenamiento comprende; Una
primera fase de observacion del procedimiento realizado
por especialistas calificados, una segunda fase de formacion
en modelos inanimados y animados, tercera fase entrena-
miento en seres humanos bajo la supervision de especialistas
calificados y por ultimo la realizacion del procedimiento en
seres humanos.*

El proposito de esta comunicacion es presentar el caso de
una paciente con diagndstico histologico de neoplasia gas-
trica intraepitelial de bajo grado (displasia de bajo grado)

Figura 1  Diseccion Endoscdpica Submucosa. Reseccion com-
pleta de la lesion.

y analizar en base a la literatura el papel del la reseccion
endoscopica en esta condicion premaligna.

Paciente femenino de 81 anos de edad. Acude a consulta
por referir pérdida de peso de diez kilos en 3 meses por
lo que se realiza como parte de su protocolo de estudio
una Tomografia axial computarizada de abdomen con doble
contraste en la que se reporta probable engrosamiento de
la mucosa del esofago (0.8 mm). Se realiza endoscopia
de tubo digestivo alto con hallazgos; gastropatia erosiva
en fondo y una lesion prepilorica superficial no polipoide
ligeramente elevada (0-lla de la Clasificacion de Paris) de
2cms de diametro que a la aplicacion de cromoendoscopia
digital presenta cambios en la mucosa de aspecto folicular,
sin irregularidades vasculares.

El reporte histopatologico de las biopsias describe
mucosa de antro con neoplasia intraepitelial de bajo grado
/ displasia (Clasificacion de la World Health Organization)
(fig. 1) y atrofia leve focal negativo a la presencia de
Helicobacter pylori. Se solicitaron estudios de laboratorio
preoperatorios, todos en parametros normales.

Con el propdsito de obtener un diagnostico histologico
preciso de una lesion bien definida, dos endoscopistas con
adiestramiento en la técnica de DESM (MR y JH) previo con-
sentimiento informado realizaron el procedimiento.

Se utilizd un gastroscopio Olympus GIF-180. Se aplico
indigo carmin al 5% para definir por contraste los margenes
de la lesion, con el bisturi endoscdpico Flex Knife® se realizd
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Figura 2 Flecha azul. Mucosa Gastrica Displasia de Bajo
Grado. Perdida de la polaridad de los nucleos basales, mos-
trando un patron pseudoestratificado con pleomorfismo nuclear
e hipercromasia. (Corte tefido en hematoxilina-eosina) Flecha
roja. Glandula gastrica. Metaplasia intestinal.

marcaje circunferencial de la lesion con energia monopolar
(corte 70/coagulacion 30); se infiltro la submucosa con un
inyector (NM-200U-0423, Olympus) 3 cc de solucion salina al
0.9% y 1.5cc de acido hialurénico, se realizé corte circun-
ferencial de la lesion utilizando el bisturi endoscopico Flex
Knife y diseccion submucosa con el bisturi IT Knife2® hasta
lograr la completa reseccion de la lesion. (fig. 2)

Se verificd hemostasia, y se irrigo el campo con solucion
salina. Se registro un tiempo operatorio de 65 minutos, sin
evidencia de complicaciones. Se confirmé por histopatologia
el diagndstico previo.

La neoplasia intraepitelial de la mucosa gastrica repre-
senta la penultima etapa de la secuencia de carcinogénesis.
Es definida como una neoplasia gastrica no invasiva,
caracterizada por atipia celular, diferenciacion anormal y
desorganizacion de la arquitectura glandular.®

El diagnéstico correcto y clasificacion del grado neoplasia
intraepitelial es critico porque predice el riesgo de transfor-
macion maligna. You y colaboradores realizaron un estudio
prospectivo en 546 pacientes con displasia a 5 afios de segui-
miento la progresion a cancer gastrico fue 0.6% por aio para
displasia de bajo grado y 1.4% para displasia de alto grado.®

De Vries y colaboradores incluyeron 7616 pacientes con
displasia de bajo grado y 562 con displasia de alto grado a
5 afos de seguimiento, la incidencia anual de cancer gastrico
en displasia de bajo grado fue del 0.6% y en displasia de alto
grado 6%.”

La European Society of Gastrointestinal Endoscopy
(ESGE), recomienda en pacientes con displasia de bajo grado
en los que se identifica una una lesion bien definida durante
la endoscopia, la reseccion endoscopica con el fin de obte-
ner un diagnostico histoldgico preciso.? Kim y colaboradores
evaluaron la discrepancia en el diagnostico de lesiones con
displasia de bajo grado obtenidos con pinza de biopsia ¢
REM en 273 pacientes encontrando concordancia histologica
73%, en el 19% de los casos las lesiones presentaban un grado
mayor de displasia e incluso adenocarcinoma después de la
reseccion.’

Hull y colaboradores una serie de 41 pacientes encuen-
tran discordancia en el diagnostico obtenido con pinza

de biopsia y REM en el 39% de los casos. Los autores
concluyen que la REM es superior en el diagnostico de lesio-
nes superficiales particularmente en lesiones mayores de
10mm."°

Aun faltan estudios que evallen el riesgo beneficio de la
reseccion endoscopica de la mucosa gastrica, en pacientes
con diagnostico de neoplasia intraepitelial de bajo grado.
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Una causa infrecuente de
anemia ferropénica: blue
rubber bleb nevus syndrome

@ CrossMark

An infrequent cause of iron-deficiency
anemia: Blue rubber bleb nevus syndrome

La anemia ferropénica puede deberse a un sangrado oculto
del tubo digestivo secundario a diversas lesiones de dife-
rente prevalencia y severidad'. Entre ellas se cuentan las
de origen vascular, como el blue rubber bleb nevus syn-
drome (BRBNS) o sindrome de Bean, descrito inicialmente
por Gascoyen en 1860. En 1958, Bean asocio las lesiones de
la piel con las del tracto gastrointestinal y desde entonces
el sindrome lleva su nombre?.

Presentamos el caso de una mujer de 45 anos, que fue
remitida a nuestro centro para el estudio de una anemia
ferropénica. No tenia antecedentes personales ni familia-
res de relevancia. El hematocrito era 27%, la hemoglobina
9,0g/dl, el recuento de glébulos blancos 7,500/mm?, la
ferremia 60 pg/dl, el coagulograma normal y la serolo-
gia para enfermedad celiaca negativa. En el momento del
interrogatorio no refirié sintomas o hallazgos vinculables a
anemia o hemorragia digestiva. El examen fisico reveld la
presencia de lesiones vasculares en pies y abdomen (fig. 1).

Estas eran redondeadas, azuladas, de consistencia
gomosa, con un diametro variable entre 1y 3 cm e indoloras.
Una de ellas deformaba un pie. Se realizaron videoendos-
copias digestivas alta y baja. En la cara anterior del antro

Figura 1
pie.

Lesiones redondeadas azuladas, que deforman un

gastrico, se observo una lesion azulada y redondeada, de
consistencia blanda y 2 cm de diametro (fig. 2 A).

En el colon se observaron 3 lesiones de caracteristicas
similares (fig. 2 B). No se encontraron signos de sangrado. La
ecografia abdominal fue normal. Con las lesiones cutaneas
y gastrointestinales se llegd al diagnostico de BRBNS y se
asumio que este era el responsable de la anemia una vez
descartadas las causas de sangrado urologica y ginecoldgica.
Debido a que la paciente no presentaba sintomas, de comun
acuerdo con ella se decidi6 no evaluar el intestino delgado
y se inicio la reposicion de hierro por via oral. Con este
tratamiento, corrigié su anemia y permanecié estable hasta
la fecha.

ELl BRBNS es un sindrome raro que combina la presencia
de malformaciones venosas cutaneas y viscerales, tipica-
mente pequenfas, circunscriptas y multifocales. Si bien la
mayoria de los casos reportados son de aparicion espora-
dica, algunos tienen un componente autosémico dominante
relacionado con una mutacién del cromosoma 9p°. La epide-
miologia y la historia natural del BRBNS no se conocen bien.
Debido a su rareza, que todos los autores destacan, no hay
cifras relacionadas con la prevalencia, la incidencia de even-
tos hemorragicos o la mortalidad. Se considera que hay unos
150 casos comunicados en el mundo®. El tracto digestivo
esta frecuentemente comprometido por lesiones, multiples,
mamelonadas, de coloracion azulada. El intestino delgado
es la localizacion mas comuln, seguida por el colon, aunque
puede haber lesiones de la boca al ano®. En general, estan
presentes desde el momento del nacimiento, siendo mas
rara su aparicién durante la edad adulta’®. En la mayoria
de los casos se manifiestan como un sangrado oculto. En la
serie de Fishman et al., la mayor presentada hasta la fecha,
que incluyé a 32 pacientes de un centro de referencia, 22
tenian sangrado minimo y 10 severo?. Como complicaciones
raras se han comunicado la intususcepcion, el volvulo, el
infarto y la obstruccion®. Las lesiones cutaneas son general-
mente pequefas, miden menos de 2 cm, su color va de azul
a purpura y raramente sangran en forma espontanea. Otras
localizaciones raras son: cerebro, ojos, cavidad oral, tiroi-
des, pulmones, pericardio, pleura, bazo, higado, rifones,
vejiga y sistema musculo-esquelético*®. Las lesiones extra-
digestivas y extracutaneas pueden producir epistaxis,
hemoptisis, hematuria o metrorragia. Cuando se compro-
mete el sistema musculo-esquelético puede haber dolor
articular’. En el examen fisico pueden detectarse las lesio-
nes en la piel o deformidades articulares. Desde el punto
de vista histopatoldgico, las lesiones cutaneas muestran
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