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Resumen de comunicación:
Introducción:
La cirugia robotica ha supuesto en los ultimos años un nuevo avance para la realizacion de 
diferentes procedimientos quirurgicos abdominales. A traves de la misma se ha venido a 
solucionar alguna de las importantes limitaciones de la cirugia laparoscopica convencional. Si 
bien su utilizacion en procesos medicos situados en el area pelvica no plantea controversia, no asi 
sucede cuando estos aparecen en otras localizaciones, como por ejemplo el area pancreatica

Objetivo:
Mostrar los diferentes pasos quirurgicos efectuado durante la intervencion efectuada.

Material y método:
Se presenta una paciente de 50 años de edad con una localizada en la cola de pancreas. Una 
ecografia abdomina, TAC helicoidal, resonancia magnetica nuclear y eco-endoscopia confirmo 
la presencia de una masa hipodensa y heterogenea de 4,5 cm de diametro localizada en la parte 
distal del pancreas ademas de multiples lesiones ocupantes de espacio en higado. El diagnostico 
anatomo-patologico demostro la presencia de una neoplasia de apecto epitelial. La valoracion 
inmunohistoquimica confirmo su naturaleza neuroendocrina. Tras completar tratamiento 
quimioterapico durante 1 año la paciente fue intervenida quirurgicamente. Se le efectuo una 
esplenopancreatectomia distal asistida por via robotica.

Resultados:
-------------------
Conclusiones:
-------------------




