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Resumen

Introduccion: La conversion a la anatomia normal es un procedimiento dificil, que requiere
destreza técnica y estd indicada en casos de hipoglucemia grave, diarreas de dificil manejo,
malnutricion, caquexia, dumping severo, ganancia ponderal e intususcepcion recurrente.

Caso clinico: Presentamos el caso de una paciente mujer de 44 anos, portadora de una conversion a
la anatomia normal luego de un bypass gastrico en Y-de-Roux, a quien se realizo una gastrectomia
vertical “atipica”, presentando un postoperatorio favorable con una estancia hospitalaria de 72 horas
sin presentar incidencias. La paciente fue intervenida por primera vez por obesidad moérbida con un
IMC de 48, realizandose un bypass gastrico en Y-de-Roux, presentando hipoglucemias post
prandiales graves de dificil manejo y diarreas con una pérdida de exceso de peso del 74% e IMC de
30 al afio de la intervencion, decidiéndose reconstruccion del transito intestinal (UN-DO), con
mejoria de los sintomas y ganancia ponderal posterior llegando a un IMC de 38, por lo que en
seguimiento de protocolo de cirugia bariatrica se propone realizaciéon de gastrectomia vertical
atipica (RE-DO), sobre reconstruccion del transito intestinal. En el video se observan las
caracteristicas anatomicas y los pasos de la re-intervencion.

Discusion: La conversion a la anatomia normal luego de un bypass gastrico en Y-de-Roux, es un
procedimiento factible y seguro. En nuestro caso, afladir una gastrectomia vertical para restaurar la
restriccion es un reto adicional, que requiere una técnica especifica, teniendo en cuenta la
vascularizacién gastrica a nivel de la curvatura mayor y de la reconstruccion gastrica. La realizaciéon
primaria o en segundo tiempo depende de la experiencia del centro en que se realiza y de la
prevision de una segunda intervencion.
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