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Introduccion

VEICHEIRR SIS « | g cirugia laparoscopica asistida por robot ha tenido una aceptacion creciente desde su
aprobacion en el 2000 por la FDA. En México la primera histerectomia asistida por robot se

realizo en el HRAEZ el 24 de mayo del 2014, habiéndose convertido en un procedimiento
Resultados quirurgico habitual desde entonces.

Resultados

Conclusiones » Objetivos: presentar un caso complejo
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Introduccion

Material y métodos

Resultados

Resultados

Conclusiones

Paciente de 44 anos de edad, con IMC de 60, sin otra patologia de relevancia, la cual se
encontraba en protocolo de estudio para tratamiento quirurgico bariatrico, pero presenta
sangrado uterino anormal llegando en dos ocasiones a hemoglobina de 6 que requirio de
hemotransfusiones. Se realizd el diagndstico clinico, ultrasonografico y endoscopico de
lelomiomatosis uterina de localizacidon intramural y submucosa; ademas de contar con
citologia cervical negativa para malignidad, por lo que se decidio realizar de forma prioritaria
una histerectomia laparoscopica asistida con robot.

ke DR. ADRIAN CARBAJAL RAMOS
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Introduccion

Material y métodos

Resultados

Resultados

Conclusiones

El tiempo quirdrgico total fue de 4 horas; con una péerdida hematica transoperatoria de 100
ml. Se inicid tanto la dieta blanda como la deambulacidn en las primeras 4 hrs del
postoperatorio. La estancia hospitalaria fue de 40 hrs; con manejo profilactico de antibiotico,
y enoxaparina por alto riesgo de enfermedad tromboembdlica. El reporte histopatoldgico
definitivo fue de leiomioma intramural y submucoso, endocervicitis cronica y endometrio
proliferativo.

A 6 meses de seguimiento la paciente se encuentra en buen estado general, sin
complicaciones y asintomatica.

ke DR. ADRIAN CARBAJAL RAMOS
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Introduccion

Material y métodos

Resultados

Figura 1 Espacio reducido del
campo quirdrgico por grasa
abdominal
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Conclusiones N e SN | Figura 3 es importante fijar

adecuadamente al paciente

CIRUGIA ENDOSCOPICA

Figura 2 posicién del ayudante del DR. ADRIAN CARBAJAL RAMOS
movilizador DEL 1 AL 5 DE MAYO, 2018 BOCA DEL RIiO, VERACRUZ
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Introduccion

Material y métodos

El sistema quirdrgico da Vinci presenta ventajas respecto a la laparoscopica convencional,
Resultados entre las gue destacan la estabilidad de la endocamara, una imagen tridimensional, optima
ergonomia en la manipulacion del instrumental y la libertad de movimientos que otorgan
mayor precision en la diseccion, particularmente en espacios reducidos como el hueco
Resultados pelvico, y en pacientes obesos donde el acceso se torna aun mas complejo.

Conclusiones
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