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Resumen

Objetivos: Presentar latécnica quirdrgica pararealizar la anastomosis de KONO-S (KSA) en pacientes con
enfermedad de Crohn (EC) que precisan de reseccion intestinal a propdsito de un caso.

Caso clinico: Se presenta el caso de paciente varén de 58 afios con antecedente de EC diagnosticado en 2003.
Ultimo brote de la enfermedad en abril de 2021 presentando cuadro de dolor abdominal stbito y fiebre. Se
realiza tomografia computarizada (TC) que informa de ileitis terminal con perforacion contenida subyacente.
I nicialmente se realiza tratamiento conservador antibiético y soporte nutricional sin respuesta al tratamiento
por lo que se presentaen el Comité de Enfermedad Inflamatoria Intestinal y se propone para tratamiento
quiruargico. El dia29.04.2021 se realiza unareseccion ileocecal y KSA. El paciente presenta un buen curso
posoperatorio y en el dia de lafecha actual no se ha objetivado recurrenciaen € sitio de la anastomosis
(RSA). LaKSA esuntipo de anastomosis descrita en 2003 por Kono et al. que es manual, termino-terminal
funcional, antimesentérica, longitudinal y puede utilizarse en intestino delgado y colon. Labase dela
anastomosis de KONO-S serarealizar la columna de soporte que garantizara la continuidad de la anastomosis
y evitaralatorsion. Laluz ampliadisminuirala RSA y facilitara el paso del endoscopio en los controles.

Discusion: LaKSA se puede considerar unatécnica seguray reproducible que disminuye latasa de recidiva
y reestenosis en pacientes con EC.
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