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Resumen

La enfermedad diverticular es una patologia comun y su prevalencia estd aumentando a nivel global
y en pacientes cada vez mas jovenes. El tratamiento de la enfermedad diverticular aguda y crénica
es un desafio y tiene una enorme carga clinica y econdémica. La enfermedad diverticular puede llegar
a ser complicada provocando fistulas, fibrosis y alteraciones anatdmicas, lo que presenta desafios
técnicos para el cirujano. Comprender y anticipar estos retos anatomicos es clave para una cirugia
exitosa. La reseccion intestinal de la enfermedad diverticular puede resultar en un auténtico desafio
técnico. Los planos tisulares pueden ser dificiles de identificar intraoperatoriamente debido a la
inflamacion o la fibrosis. En este sentido la cirugia robdtica puede mejorar la identificacion de los
planos de tejido y la diseccidn, lo que puede facilitar las resecciones minimamente invasivas dificiles.
Si bien el temor a la conversion en casos complicados puede impedir que los cirujanos utilicen la
cirugia laparoscdpica tradicional para esta patologia, la cirugia robotica resulta especialmente
prometedora pues mejora la destreza, la visualizacién y facilita la cirugia completamente
minimamente invasiva en estos casos complicados. Actualmente el manejo de la enfermedad
diverticular benigna estd pasando de operaciones moérbidas abiertas para una enfermedad muy
comun a un abordaje minimamente invasivo. Las diferentes estrategias quirirgicas apoyadas por
datos cientificos que reducen las fugas anastomoticas incluyen antibidticos orales preoperatorios y
la preparacion intestinal mecanica, la movilizaciéon completa del angulo esplénico, la ligadura baja
de la arteria mesentérica inferior y el uso de inmunofluorescencia con verde de indocianina para
evaluar la perfusion. En este video presentamos los diferentes gestos quirirgicos para un abordaje
robotico integral para la enfermedad diverticular complicada, incluidos casos con fistulas
colovesicales y colovaginales.
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