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Laparoscopic Gastric Plication (LGCP)

First International Meeting
Defining the State of the Art

L'Hospitalet de Llobregat. Barcelona, May 3, 2011
Bellvitge University Hospital
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Reglon de Murcia
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Mujeres: 24 89%
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Fig. 3. Distribucion de Iz prevalencia de obesidad (Indice de masa corporal 2
30 kg/n¥) por region geogrdfica y por sexo. Estudio DORICA.
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Un nou concepte...

m Cirurgia bariatrica restrictiva
® Menys complexa

B Amb menys riscos

B No seccid gastrica

B Amb menys cost

B Sense utilitzacio d’endograpadores




astropiastia lubular
..una tecnica antiga

ICala

la prictica s& chservan dos formas de go parolégi un estdmago pequefio y
unP::cimg\a grande. El estémago pequeiio sc encuenima cuando en ¢l esifago o en €l
cardias existe wn obsticulo que impide que los alimentos lleguen hasta Ta cavidad
gistrica. El estémago, en estas condiciones, s atrofin progresivamente 'y s¢ reduce a
veces 2 dimensiones que nio pasan de las del duodeno; entonces se ados 3 la oul:_n:‘-

chral; lo regular el ! i una op y difi-
n':n 1a c::IT come veremos después, mo sirven ya los puntos de referencia de

ltad, se dilata y 1 a o acupar ¢l tercio, la mitad y hasta los dos

f:n:iou de la -:nl-ic!.-ui‘r ?‘bdnmpo‘i::'nl: mu entonces d,:l :Isl::p w»d"r:lnpii:lh?:';
i abdominal, e pi

asi que se practica I incisién de la pared L4 n::g.mdjdu e
amenara tomperse. Cuando la
dilatacién no es sintomdtica de
una estenosis del piloro, puede
disminuirse la capacidad del es-
tdmago formando en las paredes
de esie Grgane uno o varios plie-
gues que sc suiuran (Gg. Go). Esta
operacién ha sido llamada gas-
trorrafia. BinchEn fue el prime-
ro que la practicd en g1

Fie 52 b)  Estudlo topogrifice

A Acabamos de estudiar &l s

como drgano aislade.

s PP R SWERTTE [Gon o etudisremos in sy,

b para fijarnos bien: 1.5 en la si-

tuacidn que ocupa en la cavidad abdominal: 2 en la direccign que presenta; 3° en
sus medios de fijacién; 42, finalmente, en sus relaciones.

1 dén: fosa o gistrico. —El estdmago wnniuﬁ-e‘ el
ido o, mejor, el drgano mis imp de un partimi cuyos limites
:?m‘:lm a;rm?.\eném: arriba, & un plano horizontal que paa por el quinto es
pacio intercostal izquierdo; abajo, a un plano igualmente horizontal que pasa por ]
borde inferior de las costillas falss o, mejor por el ombliga; por dentro, al plang
medio sagital; por fuers, al plano tangente a la pared imquicrda del wax
Estos lmites, como sabemos, corresponden Jupur[a‘dalmu;:, ":d‘ _dmlxq?o:e;
del epigasiio y del hipocondrio izuierdo;profundemente, 3 la mitad imuierda de
lano superior de la cavidad abdominal, que por esta razén s llama también fosa
:dsrk:.uﬂl de tenerse en cuenta, sin embargo, que el estdmago no ocupd unicamente
esta mitad izquierda del departamento superior del abdomen; a menudo su extrema
invade un poco la mitad derecha y penetra co la fois Ju_ydhm (véase Regitn
del higado). Debe igualmente notarse que €n €l vivo, y en cspecial en el adulto exa-
minado de pie, el fondo de saco inferior desclende, en la proporcidn del_s_r. % de In_n
casos (Avmovme), hasta I cresta [llaca, rebasando asi, por abajo, 1a regitn del epi-
oy el ipocondsi e, 2 o0l L el v dende s
‘horizongl, este mismo fondo de saco, por regh general, no desciende
fii:nh tercera l\:l'rlebl‘l lumbar, Como se ve, la situacion del esdmago o, mejor, a
iuacién de su seg inferior no es absal fija, pues varia de modo sen-
sible con la posicién del individue (fg. 59. G ¥ H)-

LA presente comunica-
cién tiene por finali-
dad exponer las discusio-
nes diagnosticas a través
de las que nos fuera po-
sible descubrir una afec-

cion poco conocida ¥y cuya
sencilla terapéutica per-
mite obtener resultados

espectaculares.

Trituse de un nifio, A. L., de
suxo maseuling, nacido a ter
ming, de wa parto inducido con
un peso de 4000 grs. El exa-
men elinico i i

wnla  anamalia

El Bia Médice

CASUISTICA

Plicatura de la Curvatura Géstrica Mayor

Comentarios Sobre un Caso "

Por los Dres.
LUIS A. MARQUEZ y RAMON G. GALLO

BUENOS AIRES. 7 DE OCTUBRE DE 1957

| aparentemente normal.
|Campos pulmonares lim-
| pios y ventilados sin sig-
nos de lesién activa.

2) Brindada al peque-
|fio una lechada opaca el
transilo esofagico resul-
td normal segin lo pre-
visto.

3) El estomago era de
apariencia normal en in-
cidencia frontal, su ubi-

cacién abdominal se con-

iﬁrmﬁ por la visualiza-
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El Robot Da Vincri la G.T. Plicada

m Unica técnica bariatrica que es fa 100% robotica
B Reduccid de l'agressio quirurgica
B Menys dolor postoperatori

B Més rapida recuperacio del pacient
B Millor visié del camp quirdrgic

B Més precisio dels gestos quirdrgics




. A -f\'\ f\ I_I II Df\ I\’: AN N\
Xperiencia H.U. belivitge

\

W 2 casos de G.T. Plicada asistida per robot
B Reduccio de I'estada hospitalaria un 20%
B D’'una mitjana de 4-5 dies a 3 dies

B Reduccid en la necessitat de analgesia

B Menys dosis de medicacio
m Inici precoc de la ingesta

m Meés rapida incorporacio a la vida activa despres
de l'alta
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