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PERIHILIAR ROBOTICO: UNA HOJA DE RUTA INTEGRAL EN LA EVOLUCION DE LA
CIRUGIA HEPATICA MINIMAMENTE INVASIVA
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Resumen

Introduccion: La adopcion de técnicas roboticas en cirugia hepatica introduce importantes desafios
para su integracién segura dentro de las unidades de cirugia hepatobiliar.

Objetivos: Este estudio estd disefiado para investigar las complejidades asociadas con el
establecimiento de un programa de cirugia robdtica.

Métodos: Este estudio recopild datos de forma prospectiva sobre cirugias hepatobiliares robéticas
desde octubre de 2021 hasta octubre de 2023, comparandolos con experiencias institucionales
anteriores con laparoscopia asistida manualmente (HALS) y pura (PLS). Se emple6 el
emparejamiento por puntuacion de propension para comparar los resultados entre PLS y
resecciones robdticas. La curva de aprendizaje de las cirugias robdticas se evalué mediante el
método de CUSUM y el sistema de calificacién de dificultad IWATE.

Resultados: En este estudio se incluyeron 454 pacientes (157 HALS, 184 PLS y 113 cirugias
roboticas). Las resecciones de los segmentos posterosuperiores fueron significativamente mayores
en el grupo robotico (47,8%) en comparacion con PLS (31,5%) y HALS (35,7%). No hubo
conversiones en el grupo robético, a diferencia de PLS (2,7%) y HALS (3,8%). El grado de dificultad
segun la mediana de la puntuacion Iwate y la puntuacién IMM fue significativamente mayor en el
grupo robot (p 10).
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Conclusiones: La implementacién de un abordaje robdtico en unidades con experiencia previa en
cirugia hepatica minimamente invasiva es segura y factible. Este abordaje podria facilitar la
realizacion de cirugias mas complejas y en segmentos mas desfavorables.
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