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Resumen

Introduccion: La tasa de fallo tras fundoplicatura varia entre el 2-30%, dependiendo de la
definicion de fallo. En casos seleccionados, tras confirmar la recurrencia y asociacion a sintomas de
reflujo, la cirugia revisional estd indicada. Dada la complejidad técnica de esta cirugia, se ha
asociado a mayor morbilidad y mortalidad. El tipo de abordaje es una cuestion debatible en la
actualidad. El objetivo de este estudio es describir nuestra técnica paso a paso para el tratamiento
quirurgico asistido por robot de fundoplicatura “REDO” por hernia hiatal recurrente.

Caso clinico: Un varon de 50 afos se presento a la consulta externa de seguimiento por pirosis, tos,
nauseas y vomitos de nueva aparicion. Cabe resaltar en su historial médico la realizacién de una
fundoplicatura tipo Nissen por Hernia Hiatal tipo 1 en setiembre del 2019. Dada la sintomatologia,
se realiz6 una tomografia computarizada abdominal, que revel6 la presencia de hernia hiatal
recurrente. Se realizé un transito esofagogastrico contrastado, objetivandose la hernia hiatal y
reflujo espontaneo. La manometria esofagica informa de una motilidad esofagica normal. Se decide,
tras 15 meses de la cirugia inicial la reintervencion quirdrgica. El paciente fue intervenido mediante
nuestro sistema quirurgico DaVinci Xi. En el presente video se realizé la fundoplicatura “redo” por
hernia hiatal recurrente, describimos la técnica paso a paso y remarcamos las ventajas del abordaje
robético. La estancia hospitalaria transcurrid sin incidencias y el paciente fue dado de alta el tercer
dia posoperatorio. A los 3 meses de seguimiento posoperatorio el paciente necesité una endoscopia
revisional por leve disfagia, tras un seguimiento a 6 meses se encuentra asintomatico y con correcta
tolerancia oral.

Discusion: La cirugia roboética asistida, se muestra como una técnica segura y beneficiosa para la
cirugia de revision tras fallo de fundoplicatura en hernia hiatal recurrente. La aplicacién de cirugia
robotica, especialmente en cirugias complejas, se va estableciendo como un nuevo modo de abordaje
con resultados prometedores, reduciendo tiempo de recuperacion y con morbilidad similar. Se
necesitan estudios a largo plazo para contrastar los resultados entre los diferentes abordajes para la
cirugia revisional de la hernia hiatal.
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