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Introduccion
7 B

* Durante muchos anos la cirugia laparoscopica constituyo un
paradigma de |la tecnologia mas avanzada.

* Con la introduccion de la cirugia robodtica se abrieron puertas a
alternativas terapéuticas menos invasivas y mas precisas para el
paciente.

* La empresa Intuitive desarrolld el da Vinci Surgical System, que
constituyo el primer robot que logro la aprobacion de la FDA en el
2000, para la Utilizacion en paciente.

Centro de Cirugia de minima invasion






 The Rokot r;z;sxﬁq from 8
1t5 seat and bowing. \ -

Karel Capek, 1923: “Robot” en su obra Rossum's Universal Robots / R.U.R

Palabra checa robota, que significa servidumbre o trabajo forzado
El término robdtica es acufiado por Isaac Asimov, definiendo a la ciencia que estudia a los
robots.
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AESOP: Automated Endoscopic System  7Eys Telesurgery Robotic system
for Optimal Positioning



Evolucion

da Vinci, Si”

Dual Console option
Enhanced HD Vision (1080i)
Scalable architecture
Advanced instruments

OR Integration

1999

da Vinci, S~

« 3D HD Vision (720p)

« Visual Inputs - TilePro

« Multi-quadrant access

« Streamlined set-up

« Procedure-specific
and energy instruments

1910-1999

da Vinci®
«Eliminates lap compromises
Traditional «Introduction of 4" arm (2003) NT :

«Simple instruments
Labparoscobv
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Experisniia inicial |
ga institucion el Da Vinci, se han realizado un

nuestra
58 GM, 32 Uroldgicas, 33 Cirugia General.
' m

cirugia dtica en nuestra institucion inicio el 18 de
A
\\ ! :

es eTthema.c%wales:

simedes Rodriguez (Chile) Marco Yong (Panama)
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Tipo de Cirugla: Direccion de diseccién
CIRUGIA MINIMAMENTE INVASIVA PROSTATECTOMIA RADICAL Abordale: Trocares:3mm/ 5mm  @mm| 10-12mm|  Total  Single Pork:|TNe O

Preservacién de bandeletas: (Mo S Lateralidad de bandeletas Linfadenactomia: = o O Si
(" O Laparoscopica ® Hobotica Sonda uretral: N° Dren: (1Mo S0 Tiempa operatorio: Sangrado:
\‘ LOS NOQE[E’S - . - Localizaclén Incisién de extraccitn: Longitud de inclsién: cm
Clinica . Estadisticas g Imprimir Gy Imprimir Qx o Nugvo 'I| Anterior |P Siquiente |} Mend

Convertida a ablerta: o O 50 Razdn:

Identlﬂmclon Reconstruccion de Plano Posterior (ROCCO) @ Hagueta: Dificultad en Anastomosis:
Dowiikaiones 2 [GNo Osi| Thods Lasidn a. epigastrica Lasidn asas intestinales leskin oo neraa obiurador
ﬂwlm“n b 3 S o Lasidn racia Lasidn de wrale
_ Ham;ragia dal complejs leaag::m“daalin‘:tic:m
[ ] Hb / Hio previa ; & las 24 horas i Transfusiones: O ho 05 Unidades
- - ; Complicaciones postop Cho O35 Tipo de compl. Hemalufia Macroscopica Hesriia inguirsal ilesa
Retencisn de arina Hesriia umbilical Fistula Rectal
CLAVIEN Infecoidn ca arina Trombosis da M Fistula Irestinal
Cliica Los Nogales | r GINIGH comicomRnie:
. __ Patologia
Prﬂ'opﬂrﬂtorio Peso del especimen: ADC Gleason + = Ganglios Linfaticos nro
Cirugia Abdominal: [ONo O _HTA: mo— - Diahetes Mellitus: i._. el " Margenes Vejiga Invasidn EC: |08 O ko Vesiculas seminales
o " - . . - Estadio patologico THM
- Harnia inguinal operada: |ONo O8I - Apendicitis: ONo O S - Hernia Umbilical: ONo QS
-0Ora |(ONo Q38 - Antecedante familiar de CaP: O'Si ONo
-ATU-P: [ONo Q38 ion: -
RTU-P: |[ONo QSi fecha reseccion m Clase ASA Dias de —— Dias de retiro de drensje: Dl dha rotire de acnda:

Tacto rectal: Volumen Prostata USTR: Lébulo medio: (ONo Osi APE base: ng/ml

BIOPSIA: Facha: lateralidad Core positivo derecho | Core positivo Izquierdo Gleason score: WERER Gmes Tme  Gmesse  12maes
IIEF-&

% afectacién TU derecho: % afectacion TU izquierdo: Mo de blopsias previas : - "

Continencla pre operatoria: (O Ne OS5 D.E con SHIM: TAC: | " Calidad da vida:

Continencia
RNM-mp: GG dseo: T. N: M: Estadio clinico: APE:
Ureflujo méx.: miseg. PSS preQx:[ /35 @ Calidad de Vida: "‘
Nemograma de Partin: OC EC GL Vs
Observaciones

Centro de Cirugia de minima invasion "} Los N
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PROSTATECTOMIA RADICAL — FICHA DE DATOS
Robati .

ca Lapamscopica

MNombre: Edad: C.C: Fecha:

Talla: m Peso: Kg IMC: Kgf m= FPSA:

IPSS: SHIM: Uroflujo: Estadio clinico:
Teleforno: Celular: EPS:

Liegada del pt: Puertos: Inicio de Docking

Final de Docking: Inicio de consola: Final de consola:

Tiempo Operatorio: Perdida de sangre: Transfusion: Si___ No___

DATOS DE POTENCIA

Recuperacion de pofenciaa Leve Moderado Sewvero

5

-

| al &l

largo plazo:
O Retro Ante  100% TS% =50% =50% 10% 0%
I Retro Ante  100% T5% =50% =50% 10% 0%
Facilidad de conservacion 1 2 3 Expectativa de =6z 3m =Bm 1a ning
neniosa potencia ‘
DATOS DE CONTINENC LA Punio de suspension Si_ MNe__ = I
Lobulo medio: S Mo__ Dificultad de anastomosis: Si_ Mo
Punto de Rocco: Si Mo___ '
Reconstruccion cuello vesical:  largo medio pequeio :
| —
Cuello vesical final: largo medio pequefio ‘-
Expectativa de continencia: <G 3Im <Bm 1a Min
Recuperacion de continencia a largo plazo: Lewve Modermado Severo E
Dificultad general:1 2 3 4 5 DATOS DEL CANCER v
Causa: Examen del espécimen 5i_ Mo
Uso de Aloinjerto: Si No__ Néodulos  + -
Margenes + -
Calidad de aloinjerto: IEC + - VS + -

Centro de Cirugia de minima invasion Los N
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Numero total de cirugias roboticas

TOTAL




CARACTERISTICAS PREOPERATORIAS DE PRLAR

Numero de pacientes 29
Estadio de Tumor

« Tic 139
* T2a 4
« T2b 4
. T2 2
Clasificacion Gleason

* 6(3+3) 19
 7(3+4) 5
 7(4+43) 2
 8(4+4) 3

CARACTERISTICAS PREOPERATORIAS DE PRLAR

PROMEDIO RANGO
PSA base 9,8 (2,3 -33,87 ng/ml)
IPSS 7,56 (4-12 pts)

SHIM 20.6 (7-28 pts)



Comparacion de primeros y ultimos casos PRLAR

T eren | seriez

T. Puertos 15,6 min 12.1 min

T. Docking 13,2 min 9.9 min

T. Consola 236.8 min 209 min
Perdida de sangre 270 cc 272 cc

Serie 1: primeros 12 casos
Serie 2: ultimos 11 casos



| Nimero | __Promedio (pts)

Conservacion de BNV 19
No Conservacion de BNV 4
Facilidad de Conservacion (1-3 pts) 2

Dificultad general (1-5 pts) 2,61
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CIRUGEA MINIMAM

CARACTERISTICAS POSTOPERATORIAS DE PRLAR

Numero de pacientes 23
/ Estadio de Tumor

« pT2a 3
‘y * pl2c 17
" « pT3a 2

* Pt3b 1

Clasificacion Gleason

‘ e 6(3+3) 8

. 7(3+4) 10

e 7 (4+43) 3

8 (4+4) 1

* 9 (4+5) 1
——am | = |

'} CARACTERISTICAS POSTOPERATORIAS |

 PESO PROMEDIO DE ESPECIMEN 46.17 (19 - 87) AW
MARGES POSITIVOS 3

MARGENES NEGATITIVOS 20
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CIRUGEA MINIMAMENTE INVAS

r

1 Mes 42% 1 Mes 30 %
' 3 Meses 70% 3 Meses 42%

6 Meses 88% 6 Meses 68 %
' Continente : Paciente quien el pop no Potencia conservada : Paciente capaz de

' necesita uso de toallas absorbentes y sin _ penetrar a su pareja con o sin uso de drogas
‘1 escape de orina esfuerzo (ICIQ-SF) o y un resultado SHIM > 21.
. q‘ " R AN § - T
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. Past Future _

You are Here

NOW




ICG Injected into Excitation laser
blood stream light source
(805 nm)

Signal from G
fluorescing ICG
(830 nm)

Scope

Albumin
protein
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Integracion de
sistemas roboticos










The Future

NEXT EXIT N




Nuevas Plataformas

ransencerix  ALF-X System | _ TITAN MEDICAL INC.

gl
* L:'kR e
A

A

\ - d‘
> e \_/"

i

Qo\

_____

-, Medrobohcs

2 ). ‘ ‘

Expanding the reach of surgery
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USER TOUCH POINTS

WORKSTATION

HD 3D Display

Secondary Touch Screen

Master Controllers

Hand Controllers
Surgeon Interface

Foot Pedal Tray

WORKSTATION
USER INTERFACE

T TiTAN MroicaL



USER TOUCH POINTS

PATIENT CART

Adjustable Mast

Cart Push Handle

Castor Lock Pedal
Secures the cart when in use

l Adjustable Elevating Linkage

- Central Unit

Tsronr

Camera Insertion Tube

2 Instruments
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INSTRUMENTS
REPLACEABLE END EFFECTORS

]~

S-Works Section

Distal Section
2 axis multi articulated movement

Tip Section

rotation + open/close movement Hunter Style Grasper -

e

/!
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Dissector
monopolar compatible

Hook
monopolar compatible

Needle Driver

Lapclinch Grasper

~
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da Vinci’s Mona Lisa with da Vinci® Robot System
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CIR IMAMEN

Gracias !
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