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Introduccion: La colecistectomia por via laparoscépica es la técnica de eleccion para el
tratamiento de la colecistitis en pacientes pediatricos, en la actualidad las contraindicaciones
para la eleccion de la via son cada vez menores.

Descripcion del caso: Se trata de una nifia de 15 afios portadora de mielomeningocele lumbar
operado, valvula de derivacion ventriculo-peritoneal, vejiga neurogénica, cirugia en el periodo
de lactante por cuadro de obstruccion intestinal, colelitiasis y alergia al latex. Se analiza el caso
en conjunto con neurocirujano y cirujanos de adulto, decidiéndose realizar cirugia
laparoscépica, previo clampeo de valvula derivativa a nivel cervical durante la cirugia y
posterior liberacion de la misma después de 4 horas postoperatorias, para evitar
neumoenceéfalo. La paciente fue intervenida el 28 de mayo del presente en pabellon preparado
libre de latex, se realiz6 cirugia segun lo acordado, sin inconvenientes y con tiempo operatorio
de 30 minutos, por lo que se decidio desbloquear la valvula derivativa en el intraoperatorio una
vez eliminado el neumoperitoneo. La paciente evolucioné satisfactoriamente sin presentar
complicaciones neurolégicas ni quirdrgicas, por lo que fue dada de alta a las 24horas.

Revision del tema: No existe en la literatura un gran numero de publicaciones al respecto y

las que existen abordan de manera diferente el bloqueo de la valvula, exteriorizandola
desde el abdomen o aislandola con algun dispositivo intrabadominal durante el acto
quirargico. Nos parece que el clampeo de la valvula a nivel cervical, sin exteriorizarla
completamente fue sencillo, ya que no requiri6 insumos especiales, no presento
complicaciones ni aumenté el grado de dificultad de la cirugia, por lo que resulta replicable
para otros casos similares
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