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Resumen

Introduccion: El tratamiento quirdrgico de la colitis ulcerosa se reserva para | os pacientes refractarios a
tratamiento médico. A menudo, se trata de un procedimiento de urgencias por deterioro grave del estado
general. Con lacirugia en 3 tiempos se evitalarealizacion de anastomosis en condiciones deriesgo. La
reconstruccion mediante reservorio en J puede considerarse la técnica estandar para mejorar la funcionalidad
defecatoria. La cirugialaparoscdpica, ain siendo complejay exigente, parece disminuir el indice de cirugias
por obstruccion adherencial ademas de favorecer una recuperacion mas temprana.

Caso clinico: llustramos mediante este video algunos consejos técnicos en la cirugiaen trestiempos de la
colitis ulcerosa via laparoscopica, nos centramos en la segunda fase del tratamiento que es la proctectomia
laparoscopica con reconstruccion mediante reservorio en 2J? e ileostomia terminal. Para ello, empleamos €
caso de un paciente de 38 afos que es intervenido por brote de colitis ulcerosarefractaria al tratamiento
realizédndose colectomia total laparoscopica e ileostomiaterminal, a afio se realizala proctectomiay
reconstruccion mediante reservorio en J. El paciente presenta en el postoperatorio cuadro de ileo paralitico
prolongado, siendo diagnosticado de enfermedad de Crohn. El reservoriograma es normal, sin fugas.

Discusion: Lacirugialaparoscopica, ain siendo compleay exigente, parece disminuir el indice de cirugias
por obstruccion adherencial ademas de favorecer una recuperacion mas temprana. La proctectomia total
laparoscdpica con reservorio en J puede ser realizada con seguridad, equiparable ala cirugia abierta después
derealizar colectomiatotal laparoscdpica o abierta. El abordaje laparoscopico de la cirugiade la colitis
ulcerosa exige una gran experiencia en laparoscopia colorrectal, asi como contar con Unidades altamente
cualificadas en el tratamiento de la enfermedad inflamatoria intestinal.
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