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OBJETIVO:

CONOCER EL SIGNIFICADO DE LOS TERMINOS ABUTMENT Y ENCASEMENT INCLUIDOS AL MOMENTO DE
INFORMAR EL COMPROMISO VASCULAR CIRCUNFERENCIAL DEL TUMOR PANCREATICO Y RECONOCER
SUS HALLAZGOS MEDIANTE LA TOMOGRAFA COMPUTARIZADA (TC).
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REVISION DEL TEMA:

* AL ENCONTRARNOS CON EL DIAGNOSTICO DE UN TUMOR DE PANCREAS ES IMPORTANTE CONOCER LA
TERMINOLOGIA UNIVERSALMENTE ACEPTADA Y ACORDADA PARA LOS INFORMES ESTANDARIZADOS EN LA
EVALUACION DEL COMPROMISO VASCULAR EN LAS NEOPLASIAS PANCREATICAS SOLIDAS.

* SE DESCRIBE COMO ABUTMENT AL CONTACTO DEL TUMOR MENOR DE 180 GRADOS CON LA
ESTRUCTURA VASCULAR. EL COMPROMISO CON EL VASO PUEDE DAR UN LIMITE CONVEXO EN RELACION A
DESPLAZAMIENTO (NO INVASION) O GENERAR RETRACCION SIENDO CONCAVO EL LIMITE DEL TUMOR CON
EL VASO COMO SIGNO DE INVASION.
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REVISION DEL TEMA:

ENCASEMENT CUANDO EL TUMOR TIENE CONTACTO VASCULAR MAYOR A 180 GRADOS, EVIDENCIANDO LA
IRREGULARIDAD PARIETAL DE LA ESTRUCTURA VASCULAR, PUEDE PRESENTAR FORMA DE INDENTACION (SIGNOS
DE LA LAGRIMA), DISTORSION O AFINAMIENTO COMO SIGNOS INDIRECTOS DE COMPROMISO INFILTRATIVO
TUMORAL.

UN TUMOR SE CONSIDERA IRRESECABLE CUANDO GENERA ENCASEMENT DE LA ARTERIA MESENTERICA SUPERIOR
O ABUTMENT DEL TRONCO CELIACO, ASI MISMO SE VALORA EL SURCO INTERVASCULAR ENTRE LA VENA Y LA
ARTERIA.
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REVISION DEL TEMA:

e LOS TUMORES SON RESECABLES CUANDO HAY AUSENCIA DE INVASION VASCULAR ARTERIAL Y VENOSA Y DE
METASTASIS A DISTANCIA.

* LOS TUMORES (BODERLINE) DEPENDE SI EL COMPROMISO VENOSO ESTA DETERMINADO POR AFINAMIENTO,
DISTORSION U OCLUSION DE LA VENA PORTA O DE LA VENA MESENTERICA SUPERIOR Y EN EL CASO ARTERIAL
QUE HAYA UN ABUTMENT DE LA ARTERIA MESENTERICA SUPERIOR O DE LA ARTERIA HEPATICA SIN COMPROMISO

DEL TRONCO CELIACO.
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CONCLUSION:

LA TC ES UNO DE LOS METODOS DE ELECCION PARA LA IDENTIFICACION, CARACTERIZACION Y
DETERMINACION DE LOS CRITERIOS DE RESECABILIDAD DEL TUMOR DE PANCREAS, PERMITIENDO UNA
MEJOR VALORACION DEL COMPROMISO VASCULAR LOCAL, ASIMISMO CONOCER LA TERMINOLOGIA Y
LOS HALLAZGOS SON BASE DE UN ADECUADO INFORME Y APORTE EN LA TOMA DE DECISIONES PARA EL
MANEJO DE PACIENTES.
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