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Resumen

Introduccion: Las técnicas minimamente invasivas han demostrado mejorar los resultados en cirugia de
reseccion esoféagica. La diseccion torécicaroboticadel esdfago y posterior anastomosis, permite una
excelente visualizacion de laanatomiay control de la hemostasia, asi como de posibles complicaciones
anastomoticas.

Descripcion del caso: Presentamos nuestra técnica de anastomosi s intratoracica, que consiste en la colocacion
de 2 puntos de fijacion no reabsorbibles en los extremos del esdfago proximal. A continuacion, realizamos
una bolsa de tabaco con otra sutura no reabsorbible, asegurandonos de incluir la mucosa. Finamente, se
coloca el anvil delagrapadora circular y se anuda sobre ella la bolsa de tabaco. Una vez realizado este paso,
se procede areforzar la sutura con otra bolsa de tabaco de material trenzado no reabsorbible. Después de
Ilevar a cabo la sutura mecanicacircular, se reseca la apertura de la tubuladura gastricay se coloca el omento
entre el esdfago y lavia aérea, protegiendo la anastomosisy las lineas de grapas.

Discusion: El abordaje robdtico no solo facilitala visualizacion y la diseccion esofagica, sino que permite la
realizacion de la anastomosis mecanica de una manerarapiday segura.
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