INTRODUCCION

La tuberculosis es una causa comun de
morbilidad y mortalidad en todo el mundo,
sobre todo en paises de bajos ingresos como lo
es México.
El Tuberculoma hepatico es una enfermedad
rara, que anteriormente era uniformemente
mortal.
La mejora en el diagnodstico por imagen y los
antimicrobianos ha llevado a una mejora en los
resultados.
Es una afectacion rara con predominio en el sexo
masculino y asociacidon con diabetes mellitus.
La tuberculosis hepatica, que representa el 1%
de todos los casos de tuberculosis, se clasifica
segun Reed en:

a) Tuberculosis hepatica asociada

tuberculosis miliar generalizada.

b) Tuberculosis hepatica biliar Primaria.
c) Tuberculoma primario o absceso hepatico.

(menos del 1%)

Preservacion de parenquima en cirugia de reseccion hepatica
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Hospital Centro Médico Nacional 20 de Noviembre ISSSTE.

CASO CLINICO

Hombre de 41 anos, profesor residente de zona
rural en Guerrero, sin comorbilidades.
Alcoholismo cronico (cerveza) 5 litros a la semana
durante 20 afos.

Diagnosticado con TB pulmonar en 2022 con
tratamiento durante 1 ano con DOTBAL con
control de BAAR en expectoracion negativo.

Se somete a colecistectomia laparoscopica y toma
de biopsia de higado, por colelitiasis y hallazgos de
lesiones hepaticas en USG, la biopsia reporta

Necrosis Caseosa y BAAR +.

Se realiza TAC dinamica de higado de tamaino de

8.4x7 cm en segmento VIII, IVy V.
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MATERIAL Y METODOS

corrobor6 la adecuada
funcionalidad hepatica mediante
analitica
USG y colangioresonancia
Tomografia dindamica de Higado y
Volumetria.
Volumen hepatico total: 1533 cc

Volumen tumoral: 253 cc

MATERIALY METODOS

Se realiza Mesohepatectomia
(Segmentos 4,5 y 8) on volumen
residual estimado de 1300 cc
(>40%) se utilizé USG
endocavitario, colangiografia
asi como maniobra de Pringle.

La incision Tipo Chevron

TSe realizza Mesohepatectomia
(Segmentos 4,5 y 8) on volumen
residual estimado de 1300 cc
(>40%) se utilizo USG
endocavitario, colangiogrfia asi

como maniobra de Pringle.

DISCUSION Y CONCLUSION

Los tumores hepaticos benignos solidos mas
frecuentes se puede clasificar en dos grupos
segun su origen epitelial o mesenquimatoso. El
tuberculoma se incluye dentro de los
miscelaneos.

las afecciones que se deben tratar con
resecciones no anatomicas son los tumores de
bajo potencial maligno, mediante técnicas
conservadores de higado como la enucleacion o
reseccion conservadora de parénquima no
anatomica.

La mesohepatectomia forma parte del arsenal

de técnicas quirargicas , aunque laboriosas.
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