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Elabdomen es la regién del cuerpo que se ubica entre el térax y la pelvis. Su orificio superior
mira hacia el tdrax y estd encerrado por el diafragma. La region inferior del abdomen se
encuentra abierta hacia la pelvis, comunicindose a través del orificio pélvico superior
(entrada pélvica). Estos dos orificios junto con las paredes abdominales, forman y delimitan
a la cavidad abdominal.

Existen dos paredes abdominales musculares conocidas como la pared anterolateral y la
pared posterior. Estas se adhieren a las estructuras éseas circundantes como la columna
vertebral, margen inferior de la caja tordcica y margenes superiores de la pelvis 6sea. Las
paredes abdominales poseen una estructura predominantemente de tejido blando, lo cual
le da la flexibilidad para adaptarse a la dindmica de las visceras abdominales.

Para poder tener una orientacidén clinica mas sencilla, el abdomen estd dividido en 4
cuadrantes y 9 regiones. Los cuadrantes incluyen al superior izquierdo, inferior izquierdo,
superior derecho e inferior derecho. Las regiones incluyen al hipocondrio derecho e
izquierdo, flanco o regidn abdominal lateral izquierda y derecha, fosa iliaca derecha e
izquierda, epigastrio, mesogastrio o umbilical, e hipogastrio.

Peritoneo y cavidad peritoneal
El peritoneo es un saco membranoso compuesto por dos capas:

e La capa parietal: cubre las paredes abdominales.
e La capa visceral: reviste la mayor parte de las visceras abdominales.

Entre estas capas hay un espacio delgado conocido como la cavidad peritoneal fa cual
contiene una pequeia cantidad de fluido peritoneal. Debido a que las capas peritoneales son
continuas entre si, forman recesos o espacios en los sitios donde el peritoneo parietal se
comunica con el peritoneo visceral.

Algunos érganos como los rifiones, glindulas suprarrenales y uréteres no estin cubiertos
de peritoneo visceral y, por ende, son llamados érganos retroperitoneales. El resto de los
6rganos estdn cubiertos en su totalidad por peritoneo visceral, denominiandose 6rganos
intraperitoneales

El peritoneo estd dividido en dos; omento (epiplén) mayor y epiplén menor. El epiplon
menor, también conocido como ligamento gastrohepitico, es un espacio hueco de menor

tamaiio que el epiplén mayor. Estd ubicado de manera posterior al estdémago y tiene como
I e e
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LAPAROSCOPIA

La laparoscopia es el examen del contenido abdominal utilizando laparoscopio e iluminacién
con fibra dptica, La laparoscopia, al igual que la laparotomia, se recomienda en el abordaje
del abdomen con fines de dlagnéstico y tratamiento.

e Intervencion de las bias biliares: Colecistitis calculosa aguda y crénica,
Coledocolitiasis con obstruccién y sin ella, Papilotomia transcoledociana y
anterdgrada.

Tx de ERGE: Funduplicatura, Implantacién de prétesis de Angelchik.

Tx de ACALASIA

Tx de Ulcera DUODENAL

Tx de hernia INGUINAL

Tratamiento de la enfermedad diverticular del colon.

Resecciones de colon por neoplasias malignas.

Resecci6n abdominoperineal del recto.

Reseccion del bazo.

Intervencion ginecolégica.
Cx UROLOGICA

PREPARACION

La preparacidn del paciente para laparoscopia no difiere de la preparacion para laparotomia
en igualdad de diagnésticos preoperatorios. Todo paciente que ingresa para el
procedimiento debe ser ampliamente informado de la posibilidad, siempre presente, de que
se tenga que efectuar una operacidn "convencional”; para este propdsito se debe recabar el
consentimiento informado por escrito.

LAPAROSCOPIO

Es un instrumento telescépico dptico, de vision frontal o desde un dngulo y de componentes

'delicados, que se esterlliza por lo general en el autoclave de gas. Se prefiere el telescoplo
de calibre de 10 mm, pero se pueden utilizar endoscopios de menor calibre cuya desventaja
es que se pierde luminosidad de la imagen.

Cable de fibra éptica y fuente luminosa

Se trata de un cable de fibra dptica, también estéril, que conduce la luz sin deformarla; por
uno de sus extremos se conecta al laparoscopio y por el otro lado a la fuente luminosa, la
cual queda instalada sobre una consola o mesa de Pasteur, fuera del campo estéril, para ser
controlada por el personal no estéril del grupo.

B o e i ot e i it s i 2 D B oy
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Mi Universidad
APENDICECTOMIA

Preparacion preoperatoria

* Hidratacion

» Sobre todo en nifos y ancianos

* Procurar una diuresis adecuada

Colocacién de SNG

« (disminucién del vomito durante al induccién anestésica)
» Administracion de antipiréticos

» Administracion de antibioticos

Incision

No existe un abordaje quirdrgico universal, Se la ubicacién del apéndice sobre todo por el
punto de hipersensibilidad, Mas frecuente incision inferior derecha con separacién muscular

Incisién de Roux: incisién de apendicectomia, Sigue una direccién paralela al arco crural,
a 2 cm por dentro de la espina iliaca anterosuperior

Incisién de Sonnenburg: incision simple en el hemiabdomen derecho, paralela al arco
crural que secciona oblicuamente todos los planos musculares

La incisién de Jalaguier: es una laparotomia pararrectalderecha infraumbilical.
La incision de Mc Burnney:

piel, el tejido celular subcutineo siguiendo la direccion de las fibras del oblicuo mayor. La
incisién pasa por el punto de Mc Burnney, Se profundiza hasta llegar aponeurosis, en la
Divulsién muscular, se separa la aponeurosis del musculo oblicuo mayor

divulsién las fibras musculares: misculos oblicuo mayor, menor y transverso, como si fueran
uno solo con pinzas de hemostasia hasta llegar a la fascia tranversalis

Se colocan entonces dos separadores angostos, se procede a la divulsion de todas las capas
musculares en sentido de la incisién con una sola y firme maniobra

Se toma peritoneo con dos pinzas, cuidando de no tomar las visceras que se encuentran
debajo del mismo, La apertura del peritoneo (se realiza con bistur{ y se continua con tijera)

LUIS VASQUEZ :
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A continuacién: se colocan los dos trocares restantes, uno supra pabico y otro en el
cuadrante inferior izquierdo, cuidando de no lesionar la arteria epigistrica, Una vez liberado
el apéndice de su meso y disecado hasta su base: se colocan entonces dos ligaduras a 3-4
mm de su implantacion en el ciego y se secciona con tijera entre las mismas

Para retirar el apéndice del abdomen se lo debe extraer en bolsa para evitar la
contaminacion de la herida

ACCESOS VASCULARES

El término Acceso Vascular significa el ingreso de un dispositivo (DIV) al Sistema
Circulatorio con distintas finalidades:

Infusién de drogas o soluciones
Extracciéon de muestras de laboratorio
Control hemodinimico: Medicién de la Presién Venosa Central (PVC) y Presion

Arterial (PAl)
e Monitorizacion de los gases arteriales

Tabla 1 - CLASIFICACION DE LOS ACCESOS VASCULARES

TIPO DE CATETER SITIO DE INSERCION UBICACION DEL CATETER
AVV PERIFERICOS Dorso de la
AV AWP) Cetdica, Basiica, Humeral PERFERICO
AwW) AW CENTRALES | Umblical, Subcava, Yugular, | 34 aArer Yorie Ferost heest
ACCESOS (AWC) Femoral w-c—&-mh- -
VASCULARES
AVA PERIFERICOS Radial. Cubital, T
w AV (AVAP) Tosal poviere PERIFERICO
AVA CENTRALES Umbilical, Axilar, Femoral,
(AVA) (AVAC) Auicida lzuierda ‘horts
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