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Resumen

Objetivos: El objetivo del presente trabajo analizamos nuestra experiencia y exponemos los
resultados de la cirugia bariatrica revisional realizada durante la curva de aprendizaje en cirugia
robodtica mediante plataforma robética Davinci XI.

Métodos: Desde 1 junio de 2022 a 22 abril de 2023 hemos intervenidos a 61 pacientes de ellos 54
de cirugia bariatrica primaria y 6 cirugias conversiéon de gastrectomia vertical (GV) a bypass (BPG).
Desde esa fecha la unidad de cirugia bariatrica dispone de una sesion cada 15 dias para realizar
intervenciones mediante esta plataforma. Analizamos el n® de pacientes intervenidos, analizando el
tiempo quirurgico y la estancia media y las complicaciones comparando las cirugias robéticas
realizadas con las cirugias laparoscdpicas.

Resultados: Desde el 1 de junio 2022 hasta abril de 2023 hemos intervenido intervenidos 54
pacientes de cirugia bariatrica primaria, de los cuales 42 han sido intervenidos por abordaje
robotico (22 BPG y 22 GV) y 12 por abordaje laparoscépico (6BPG y 6 GV). Se han realizado 6
cirugias revisionales, 4 por ERGE de novo y 1 retirada de banda géastrica y 1 Torsién de GV y vomitos
5 se han intervenido por abordaje robdtico), (4 conversiones a bypass y 1 retirada de banda gastrica)
y una por abordaje laparoscopico. 4 de las cirugias revisional es fueron llevada a cabo durante la
curva de aprendizaje de 20 procedimientos. Se han intervenido 10 hombres y 51 mujeres, con edad
media: 47 (minima 20-méaxima 69) e IMC medio de 133,31 (min. 91-méx. 170). Tiempo total de
cirugia (incluyendo preparacion y Doking): BPG laparoscopico medio 90 min (min. 60, max. 95), GV
laparoscépica media 40 min (min. 35, méax. 60), BPG robodtico media 120 min (min. 100, max. 190),
GV robética media 75 (min. 55, max. 90 min), conversion GV a BPG laparoscépico media 120 min,
conversion GV a BPG robético minimo 125 minimo- maximo180 min. Retirada de banda géastrica
robotica (60 min). Complicaciones posoperatorias. 1 HDA en bypass gastrico laparoscépico que se
autolimité 1 hemoperitoneo tras cirugia revisional de GV a BPG robético superada ya la curva de
aprendizaje, que precisé reintervencion. Estancia media posoperatoria: de los procedimientos
primarios fue de 48 horas (minimo 36 horas, maximo 72) y en la cirugia revisional fue de 4,7 dias
(minimo 2, maximo 7).

Discusion: Existe cierta reticencia a la implementacion del abordaje robético por el incremento del
tiempo quirurgico sobre todo en la curva de aprendizaje y sobre todo realizar cirugia roboética
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revisional durante la curva de aprendizaje. En nuestra experiencia este tiempo cada vez es menor y
las complicaciones quirdrgicas asi como la estancia media son similares al abordaje laparoscépico,
por lo que pensamos que esta via de abordaje es segura y equiparable al abordaje laparoscopico.
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