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Rezumat
Introducere: Chirurgia bariatrică robotică (CBS) a crescut semnificativ în ultimii ani. În orice caz, CBS
reprezintă o provocare tehnică comparativ cu chirurgia bariatrică primară sau „clasică”.  În prezent
există multe incertitudini legate de complicaţiile postoperatorii,  costurile şi  aspectele tehnice ale
acesteia.  Prezentăm  în  acest  articol  experienţa  centrului  nostru  cu  privire  la  utilitatea  CBS  în
chirurgia revizională.
Metode: A fost efectuată o revizuire retrospectivă a experienţei noastre, precum şi o revizuire a
literaturii pentru a evalua impactul CBS în domeniul chirurgiei revizionale.
Rezultate: Un  total  de  17  pacienţi  (5  femei  şi  12  bărbaţi)  au  fost  operaţi.  Cea  mai  frecventă
intervenţie chirurgicală a fost SADI-S secvenţial (a doua etapă) (n = 6) şi  conversia gastrectomiei
verticale la bypass gastric (n = 9) RE-DO bypass gastric (2). Nu s-au înregistrat complicaţii severe. Din
revizuirea  sistematică  a  literaturii  am  obţinut  rezultate  similare,  inclusiv  un  număr  scăzut  de
complicaţii atunci când se efectuează o intervenţie chirurgicală robotică revizională.
Concluzii: Chirurgia  robotică  revizională  prezintă  rezultate  mai  bune  comparativ  cu  chirurgia
bariatrică  „clasică”  laparoscopică  standard,  în  ceea  ce  priveşte  eficacitatea,  siguranţa  şi  durata
internării.  Nu  
s-au observat diferenţe în ratele de mortalitate, morbiditate şi reintervenţie între ambele abordări.
Încurajăm chirurgii să înveţe să efectueze tehnica robotică ca parte a procesului de democratizare şi
standardizare a chirurgiei bariatrice.
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