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Resumen

Introduccion y objetivos: La cirugia robotica ha permitido un aumento y mejora de la precision y
la flexibilidad de las intervenciones quirurgicas, facilitando asi los procedimientos mas complejos o
dificultosos que, con otras técnicas, seria muy dificil llevar a cabo.

Caso clinico: Mujer de 35 afos con antecedente de colocacion de banda gastrica en centro externo
para tratamiento de la obesidad hace 10 afios. Actualmente, presenta IMC de 37,65 y asocia clinica
de epigastralgia y vomitos frecuentes. Tras ser valorada en el Comité multidisciplinar de obesidad,
se decide intervencion quirdrgica para retirada de banda gdstrica y conversion a bypass
gastroesofagico en Y de Roux, mediante cirugia robotica. En la intervencion se realiz6 un abordaje
totalmente roboético. Se objetivo importante sindrome adherencial de epiplén y estdmago a 1ébulo
hepatico izquierdo. Se realizé una diseccion dificultosa del estomago, logrando identificar la banda
(epitelizada sobre el estdmago) en curvatura menor, justo por debajo de la union gastroesofagica, la
cual se secciond y retiré cuidadosamente. Dada la localizacion, se decide realizar el reservorio por
encima de la localizacion de la banda previa. Posteriormente, se realizo6 el bypass gastroyeyunal con
asa alimentaria antecdlica mediante anastomosis gastroyeyunal y del pie de asa laterolateral
mecanica. Se comprobd estanqueidad con test hidroneumatico. Se cerr6 el orificio del meso y se
comprobo correcta vascularizacion con verde de indocianina. La paciente presentdé buena evoluciéon
posterior, siendo dada de alta al tercer dia posoperatorio.

Discusion: La utilizacion del sistémica robotico Da Vinci facilita la revision en la cirugia bariatrica,
especialmente en los casos complejos, como puede ser la presencia de banda géastrica a la hora de
hacer una reconversién a bypass gastrico.

0009-739X © 2023 AEC. Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Todos los derechos reservados


https://www.elsevier.es/www.elsevier.es/cirugia

