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La reseccion hepatica de las lesiones del segmento I se consideran
complejas, con alto riesgo de hemorragia. El abordaje minimamente
invasivo ha mostrado una mejor visualizacion con resultados similares
o incluso mejores al abordaje abierto’*.

Presentamos el caso de una mujer de 72 afios a la que se le realizo
una hemicolectomia derecha laparoscopica en septiembre de 2022. El
CEA subi6 a 10,8, por lo que se realiz6 una TAC y una RM, que
mostraron una metastasis en el segmento I hepatico, por lo que se
propuso una reseccion hepética robotica del segmento I mediante el
sistema Da Vinci Xi.

El tiempo quirtdrgico fue de 105 minutos (90 minutos de cirugia y
15 minutos de docking). La pérdida de sangre fue inferior a
50 mililitros. No fue necesaria ninguna maniobra de Pringle. La
paciente fue dada de alta al tercer dfa sin ninguna complicacion.

El abordaje robético para la reseccion del segmento hepatico I en
casos seleccionados es un procedimiento seguro que ofrece una
excelente visualizaciéon del 4rea quirdrgica, lo que facilita una
intervenciéon rapida y con minimo sangrado, siempre que sea
realizado por cirujanos experimentados en técnicas hepdticas
minimamente invasivas (fig. 1).
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