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ABSTRACT Il video presenta il caso di un paziente maschio di 45aa, con BMI 38,2 (1.78m x 121kg) e
diabete mellito tipo 2.
Durante il work-up preoperatorio per chirurgia bariatrica all’ EGDS si riscontrava ulcera
angolare di 1cm con fondo ricoperto da fibrina; Bx: cr gastrico infiltrante di tipo tubulare.
La TC total body di stadiazione non mostrava linfoadenopatie locoregionali sospette né
metastasi a distanza.
Dopo valutazione multidisciplinare allargata ai colleghi oncologi si decideva di procedere
con un intervento adeguatamente demolitivo per il cancro gastrico, senza rinunciare ad
una ricostruzione “RY” che tenesse conto anche delle problematiche di obesita
patologica e diabete mellito.
Il follow up del paziente ad un anno (luglio 2020) risulta negativo dal punto di vista
oncologico (es. istologico EGC T1b NO), calo ponderale di 43.5 kg con BMI 24.5,
risoluzione del diabete mellito tipo 2.
Nella nostra piccola esperienza abbiamo riscontrato 2 casi di diagnosi incidentale di
adenocarcinoma gastrico su circa 500 pazienti (1%). Per questo e per molti altri motivi
riteniamo indispensabile sottoporre sempre i nostri pazienti obesi ad endoscopia
preoperatoria di routine.
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