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Siguranta si fezabilitatea drenajului robotic al pseudochisturilor pancreatice simptomatice:
o serie de cazuri
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Rezumat

Context: Tratamentul chirurgical al pseudochisturilor pancreatice (PP) al cdaror management
conservator esueaza a evoluat de la abordul agresiv deschis, la cel minim invaziv. Aplicarea chirurgiei
robotice in acest context este putin raportatd. Scopul acestui studiu este de a analiza siguranta si
fezabilitatea abordului robotic pentru drenajul pseudochistului pancreatic.

Metode: Acest studiu este de tip retrospectiv, unicentric si include o serie de pacienti consecutivi la
care s-au practicat interventii chirurgicale asistate robotic pentru drenajul PP, intr-un centru
universitar tertiar.

Rezultate: Studiul evalueaza un numar de 14 pacienti la s-a practicat chisto-gastrostomie (n=10) si
chisto-jejunostomie Roux-En-Y (n=4). Opt pacienti au avut in antecedente pancreatita biliara si 3
pacienti pancreatita alcoolica. Dimensiunea medie a pseudochisturilor a fost de 8,9 + 1cm si 57,1%
dintre acestea au fost localizate la nivelul corpului pancreatic. Timpul operator total a fost de 135 +
34 de minute. Nu au existat conversii la operatii deschise. Rata generala de succes a fost de 92,8%, in
timp ce rata primara de succes a fost de 85,7%. Rata de morbiditate majora a fost de 14,3%, iar
mortalitatea la 30 de zile a fost 0. Durata medie de spitalizare postoperatorie a fost de 7 * 3 zile.
Recurenta PP a fost Tnregistrata intr-un singur caz la care s-a practicat drenaj endoscopic, fara
recidiva ulterioara.

Concluzii: Abordarea robotica pentru drenarea PP simptomatic este sigura si fezabild si poate fi
considerata o procedura viabila la pacienti atent selectati.
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