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CIRUGIA LAPAROSCOPICA

La cirugia laparoscopica es un abordaje quirirgico menos invasivo que la cirugia
convencional, que permite solventar el problema quirdrgico procurando una
recuperacion postoperatoria mas rapida. La cirugia laparoscépica ha tenido una
rapida expansion y aceptacion para algunas indicaciones, aunque no dejan de
existir inconvenientes: es una técnica manual, necesita un aprendizaje mas
detallado e intensivo y requiere un tiempo operatorio mas largo

Las ventajas de la CL se derivan, en parte, del hecho de evitar total o parcialmente
la existencia de una herida quirurgica en la pared abdominal. A ello se afiade una
manipulacion visceral mas cuidadosa durante el acto quirurgico, una menor pérdida
de sangre y una menor manipulacién intestinal. Todos estos factores comportan
menor dolor postoperatorio, una rapida recuperacion del transito intestinal, reducen
la estancia hospitalaria y permiten una rapida reactivacion de las actividades
normales o laborales y légicamente, un importante efecto estético. Todo ello
comporta una menor incidencia y gravedad de las complicaciones de la herida como
la infeccidn, la aparicidon de adherencias o la eventracion tardia.

En muchos sistemas de salud, donde se valora mas el tiempo quirurgico y los costes
directos atribuidos al acto quirurgico que los costes totales o sociales o las ventajas
para el enfermo, la expansion de la CL es mas dificultosa. A ello habria que afadirse
lo ocurrido en el desarrollo de la cirugia oncolégica por laparoscopia, con la
observacion de metastasis en las puertas de entrada de los trocares. Esto ha
significado, junto a la dificultad de aprendizaje, un retroceso del entusiasmo con que
se encaraban y se aplicaban estas técnicas quirurgicas.

Por dltimo, resefiar la importante influencia que la CL ha ejercido en la cirugia
convencional. Esta ha cambiado mucho en si misma, desde la manera como se
abre la pared abdominal hasta la diseccion de los tejidos, manipulandolos sin
tracciones y con elegancia, evitar pérdidas innecesarias de sangre (introduciendo
nuevos aparatos de diseccion y seccion de vasos), teniendo como principio
asimismo el control y la disminucion del traumatismo quirdargico. El concepto de
cirugia minimamente invasiva se extiende a otros campos quirdrgicos, como el
concepto de ganglio centinela que convierte a la cirugia del cancer limitado de la

mama o del melanoma en cirugia minimamente invasiva.

Basandonos en estas premisas que pretenden uniformizar conceptos, indicaciones
y técnicas en cirugia general, intentaremos dar una vision de cuales son las

conclusiones actuales de la CL y su perspectiva.



La CL es un nuevo concepto filoséfico de la cirugia, y que en el momento actual
tiene el soporte de estudios basicos y clinicos basados en experiencias obtenidas
en amplias series, estudios comparativos, estudios socioecondmicos e incluso
estéticos. Sin embargo, para convencer es necesario demostrar. Los estudios de
factibilidad, descritos sobre CL en los ultimos afios son muy importantes porque
materializan la realizacion de una técnica quirurgica y el entusiasmo de los autores
describiendo unos resultados que solo son verdad en sus manos y en su centro de
trabajo. La posibilidad de reproducirlos en otro centro es importante, pero aun
convence mas si las ventajas de la laparoscopia son demostradas en estudios
comparativos respecto a la cirugia convencional y mejor aun si el estudio es
prospectivo aleatorizado

La perspectiva de futuro de la CL dependera de que diversos procedimientos
quirurgicos realizados por laparoscopia se establezcan en un tiempo razonable
como tratamiento quirdrgico estandar, no como ahora, alternativo a los
convencionales. Y al mismo tiempo en la busqueda de nuevas técnicas y
tecnologias minimamente invasivas que basadas en la investigacion y en estudios
comparativos demuestren su viabilidad y futuro.

No hay que olvidar también que la laparoscopia es en esencia una técnica
diagnostica y que en el abdomen agudo y en oncologia digestiva no solo ayuda a
establecer un diagnéstico (o estadificacidn) correcto, sino incluso a escoger la mejor
via de acceso para la solucién del problema

Esta puede ser la laparoscépica, bien mediante una incisién limitada en el lugar de
mejor acceso, una laparotomia clasica o bien estimar que no es necesario un
tratamiento quirurgico, y entonces el tratamiento médico o la abstencion es lo
correcto. Por tanto, creemos que el concepto de laparotomia exploradora se debe
limitar al maximo.

La CL esta en plena evolucion. En el momento actual comporta la realizacion de las
mismas intervenciones clasicas, pero por una via de minimo abordaje. En el futuro
se avanzara mas en nuevas formas de tratamiento guiado por la imagen (utilizando,
por ejemplo, la fotosensitizacidn o la ecografia focal de alta intensidad) para destruir
lesiones tumorales iniciales, pero también se utilizara en técnicas para la ablacién
de tejidos por energia dirigida a un sitio en concreto y para la activacion local de
farmacos y manipulacion genética.
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