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Resumen

Introduccion: La reseccion reglada de segmentos pulmonares de forma anatémica puede
proporcionar resultados oncoldgicos equivalentes a la lobectomia en indicaciones seleccionadas y
permite el ahorro de parénquima pulmonar sano. La cirugia asistida con robot aprovecha las
capacidades mejoradas de visién y manipulacion de este sistema para facilitar la realizacién de
procedimientos anatdémicamente complejos como las segmentectomias y contribuye a aumentar la
accesibilidad de los pacientes a los beneficios de la cirugia minimamente invasiva.

Descripcion del caso: Presentamos el caso de una mujer de 78 afios, exfumadora (40 paquetes-
ano), con antecedentes oncoldgicos relevantes de adenocarcinoma de sigma en 2001 tratado
mediante reseccion quirdrgica y tratamiento adyuvante con quimioterapia, y un adenocarcinoma de
pulmon pT2NOMO estadio IB en 2011 tratado mediante lobectomia superior izquierda (cirugia
abierta). Actualmente presentaba, en el TAC de seguimiento, un nédulo subsolido en el segmento 2
derecho, cuya exéresis se indica tras valoracion en comité multidisciplinar de tumores toracicos.
Mediante cirugia robdtica completamente portal con 4 brazos y bajo capnotorax, se realizo la
reseccion sublobar anatémica del segmento 2 derecho, con un tiempo quirdrgico de 168 minutos.
Dada la ausencia de fuga aérea y el escaso débito, fue posible retirar el drenaje toracico a las 36
horas y la paciente fue dada de alta a las 72 horas de la intervencién. La anatomia patoldgica
definitiva indicé que se trataba de fibrosis nodular reactiva con hemorragia intraalveolar, sin datos
de malignidad, justificando el beneficio de haber realizado una reseccion sublobar en este caso.

Discusion: Las segmentectomias anatomicas requieren una mayor destreza quirdrgica pero hacen
posible el ahorro de parénquima pulmonar sano. La cirugia asistida por robot permite realizar
resecciones sublobares anatomicas por via minimamente invasiva, aportando, ademas, valores como
la vision tridimensional inmersiva, la reduccion del sangrado intra y posoperatorio, la reduccion del
dolor posoperatorio y la posibilidad de una intervencién més comoda desde el punto de vista técnico
para el cirujano.
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