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IE-008 - ENUCLEACAO DE LIPOMA GIGANTE DO RETO POR DISSECCAO ENDOSCOPICA DA SUBMUCOSA
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Descri¢do do(s) caso(s) e/ou técnicas apresentadas

Os autores apresentam o caso de uma senhora com 65 anos referenciada a consulta de Gastrenterologia
por prolapso retal sintomdtico. Na colonoscopia observou-se uma lesdo sub-epitelial de grandes dimensées
no reto distal. Foi efetuada ecoendoscopia com sonda retal rigida (7,5-10 MhZ) que mostrou a existéncia de
uma lesdo hiperecogénica, homogénea, na submucosa, compativel com lipoma. A doente foi proposta para
tratamento endoscépico desta lesdo. Procedeu-se a uma enuclea¢do da lesdo através de uma disseccdo
endoscoépica da submucosa (ESD). O procedimento foi realizado no bloco operatério, com a doente sob
anestesia geral. A incisdo da mucosa e dissec¢do da submucosa foi efetuado sob CO,, com uma IT-Knife 2
(Olympus®). Durante a enucleagdo do lipoma foi necessario identificar e laquear o pediculo vascular. O
lipoma removido tinha 60 mm X 45 mm tendo sido dificil a sua remocdo para fora do tubo digestivo, apds
completamente enucleado, dado as dimensées. A doente encontra-se assintomatica (10 meses apds a ESD).

Motivagdo/justificacdo dos autores para a sua apresentacgio (raridade, inovacgdo, truque, outra).

Os lipomas gastrointestinais sdao tumores benignos, de crescimento lento, localizados habitualmente no
colon direito. Geralmente sdo diagnosticados acidentalmente durante uma colonoscopia, ndo necessitando
de qualquer abordagem terapéutica por serem assintomaticos e indolentes. Dependendo da localizagdo e
do tamanho dos lipomas, existem alguns doentes (raros) que podem apresentar queixas, sobretudo quando
os lipomas sdo maiores que 20 mm. Quando sintomaticos estes podem causar dor abdominal, hemorragia,
invaginagao e até prolapso retal.

De acordo com a revisdo realizada, este caso clinico, documentado iconograficamente em video, apresenta
o maior lipoma retal sintomatico tratado por ESD. Alids, ndo encontramos na literatura nenhuma descri¢ao
de um doente com um lipoma retal com as dimensdes observadas no caso que reportamos.
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