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Rezumat

Indroducere: Tn prezent, sunt descrise putine cazuri de sindrom de ligament arcuat median cu
tratament chirurgical prin abord robotic. Aceasta entitate patologica apare in momentul in care baza
trunchiului celiac este comprimata de ligamentul arcuat median al diafragmului. Urmatoarele
simptome tipice sunt descrise acestui sindrom: discomfort si dureri in etajul abdominal superior, in
mod particular post prandial si scidere in greutate. in timpul investigatiilor este important si se
excluda alte cauze ce pot determina simtomatologie similard si de a demonstra, prin mijloace
imagistice, comprimarea trunchiului celiac. Sectionarea ligamentului este elemental principal al
tratamentului chirurgical.

Caz clinic: O pacienta in varsta de 25 de ani s-a prezentat in urgenta cu dureri severe in etajul
abdominal superior dupa efort fizic si, de asemenea, post-prandial. Diagnosticul de sindrom de
ligament arcuat median a fost ulterior stabilit prin tomografie computerizata, ecografie Doppler si
angio-CT. Dupa instituirea tratamentului conservator si pregatirea preoperatorie specifica, am
practicat sectionarea ligamentului prin abord robotic. Pacienta a fost externata fara incidente in ziua
a doua postoperator. Studiile imagistice postoperatorii nu au descris stenoza reziduala la nivelul
trunchiului celiac.

Concluzii: Am raportat cazul unei paciente cu diagnosticul de sindrom de ligament arcuat median,
tratat prin abord robotic. Utilizarea platformei robotice este fezabila si ofera siguranta atat pentru
pentru pacient cat si pentru actul chirurgical.
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