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OC-42 - REPARACION DE FiSTULA DE LIQUIDO CEFALORRAQUIDEO MEDIANTE
ABORDAJE ROBOTICO ANTERIOR EN MENINGOCELE PRESACRO: A PROPOSITO
DE UN CASO
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Resumen

Introduccion: La fistula de liquido cefalorraquideo (LCR) es una complicacion infrecuente pero
clinicamente relevante en el contexto quirurgico de lesiones retrorrectales, especialmente cuando se
asocia a meningoceles presacros. Su manejo requiere un diagndstico preciso y un tratamiento
quirdrgico adecuado para prevenir complicaciones neuroldgicas graves.

Caso clinico: Mujer de 30 afos, sin antecedentes patoldgicos relevantes, intervenida previamente
para exéresis de hamartoma quistico retrorrectal mediante abordaje robdtico por Cirugia General.
En el posoperatorio inmediato desarrolld cefalea ortostatica, con hallazgos en la resonancia
magnética (RM) cerebral sugestivos de hipotension licuoral. La reevaluacion prequirurgica y la RM
lumbar posoperatoria identifican un meningocele sacro asociado a un defecto dseo sacro derecho y
una coleccidn liquida retroperitoneal compatible con fistula de LCR. Se realiz6 reparacion quirargica
de la fistula de LCR mediante abordaje robdtico anterior, realizandose sellado con parches de
colageno, reforzado con grasa epiploica y el cierre peritoneal. La evolucion posoperatoria fue
favorable, con resolucién completa de la cefalea y ausencia de signos clinicos o radioldgicos de
fistula persistente de LCR durante el seguimiento.

Discusion: La fistula de LCR secundaria a un meningocele presacro es una complicacién poco
frecuente tras una cirugia abdominal y su abordaje requiere un manejo multidisciplinar. La
reparacion mediante cirugia minimamente invasiva roboética podria representar una alternativa
innovadora en pacientes seleccionados, ofreciendo buenos resultados clinicos y reduciendo la
morbilidad asociada a los abordajes convencionales.
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