Colecistectomia laparoscépica

En el pasado... cuando su cirujano recomendaba una operacion de la
vesicula biliar, quizds usted pensaba acerca de la experiencia de un
familiar o amigo quien habia tenido esta cirugia anos afrds. Estas
personas tenian una gran incision y probablemente habian tenido
mucho dolor después de la cirugia. Ellos estuvieron en el hospital por
varios dias y no regresaron a sus actividades normales alrededor de seis
semanas. Usted puede estar preocupado por una experiencia similar.
Quizds usted no puede darse el lujo de estar ausente de su frabagjo, vy
estd preocupado de no estar fotalmente funcional en el hogar por un
mes o mas.

Hoy... existe una técnica innovadora con grandes ventajas. La
extraccion de la vesicula biliar es una de las mds frecuentes cirugias
llevadas a cabo en el mundo. Hoy, la mayoria de las cirugias de
vesicula son realizadas laparoscopicamente. El nombre médico de este
procedimiento es Colecistectomia Laparoscopica.

« En vez de una incision de cinco a siete pulgadas (10 - 18 cm), la
operacion requiere solamente cuatro pequenas aperturas en el
abdomen.

« El paciente usualmente tiene minimo dolor postoperatorio.

« El paciente usualmente experimenta una recuperacidon mads
rdpida que los pacientes operados con la cirugia tradicional de
vesicula. La mayoria de los pacientes regresan a su hogar en un
dia y disfrutan un rapido reforno a las actividades normales.

Que preparacion es requerida?

« Antes de la cirugia, usted debe permanecer en ayuno de liquidos
y sélidos al menos 8 hs. antes de la intervencion.

o Usted debe banarse la noche anterior o en la manana de la
cirugia.

o Si usted tiene dificultad para sus movimientos intestinales, un
enema o alguna preparacion similar podria ser usada después de
consultar con su cirujano.

« Algun examen preparatorio puede ser requerido de acuerdo a su
condicion médica.

« Sitoma alguna medicacion diariamente, discuta con su cirujano si
él desea que tome alguna medicacion en la manana de la
cirugia con un sorbo de agua. Si usted toma aspiring,
adelgazantes de la sangre o medicacion para artritis, usted
necesita discutir con su cirujano el tfiempo apropiado para
suspender estas drogas antes de la cirugia.



Como se redliza la extraccion laparoscépica de la vesicula biliar?

Bajo anestesia general, el paciente va estar dormido durante la
cirugia.

Usando una cdnula (tubo delgado) el cirujano enfra al abdomen
en la region del ombligo.

Un laparoscopio (un fino telescopio) conectado a una cdmara
especial es infroducido a través de la cdnula, dando al cirujano
una imagen magnificada de los érganos internos del paciente
sobre una pantalla de television.

Ofras cdnulas son insertadas para permitirle a su cirujano separar
delicadamente la vesicula de sus adherencias y extraerla a través
de una de las aperturas.

Muchos  cirvjanos  realizan una  radiografia,  llamada
colangiografia, para identificar cdlculos los cuales pueden estar
localizados en la via biliar o asegurar que las estructuras
anatdémicas han sido identificadas.

Si el cirujano encuentra uno o mads cdlculos en el colédoco, él
puede extraer(los) usando un endoscopio especial, puede decidir
extraerlos después usando ofro procedimiento minimamente
invasivo o puede convertirla a una cirugia abierta con el objeto
de extraer todos los cdlculos en esta cirugia.

Después de que el cirujano ha extraido la vesicula, las pequenas
incisiones son cerradas con un punto o dos, o con una cinta
quirdrgica.
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Que ocurre si la cirugia no se puede readlizar por medio de la
laparoscopia?

En un nUmero pequeno de pacientes (1-5%) el método laparoscopico
no es posible por la incapacidad de visualizar o manejar los érganos
efectivamente. Cuando el cirujano decide que es mds seguro convertir
la cirugia laparoscopica a cirugia abierta, esto no es una complicacion.
Esta decision significa buen juicio quirdrgico. Algunos factores que
aumentan el riesgo de conversion a cirugia abierta, incluyen la
obesidad, antecedentes de cirugias abdominales previas que causan
cicatrices densas, o sangrado durante la cirugia. La decisidon de ejecutar
un procedimiento abierto es una decision de juicio realizada por su
cirujano antes o durante la cirugia. La decision de convertir a cualquier
procedimiento abierto es basada estrictamente en la seguridad del
paciente.

CUANTO TIEMPO PERMANECERA EN EL HOSPITAL?

La mayoria de los pacientes regresan a su hogar al dia siguiente de la
Colecistectomia Laparoscopica. Algunos pacientes incluso pueden
regresar el mismo dia de la cirugia, en comparacion a cinco dias
después de un procedimiento tradicional abierto.



