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Introduccion

Unos conocimientos elementales de la medicina forman parte del bagaje
imprescindible del tarificador en los seguros personales. La base de la
informacion para la evaluacién del riesgo esta constituida por los datos de la
solicitud, informes y partes médicos, diagnosticos y certificados. Con frecuencia,
estos documentos estan repletos de términos técnicos que son dificiles de
interpretar incluso para un tarificador experimentado. Lo dicho es aplicable aun
en mayor medida, cuando se trata de operaciones quirdrgicas. Junto a la propia
intervencion, con frecuencia se indican también las secuelas o complicaciones
de la operacién que podrian tener un significado especial para la evaluacion del
riesgo.

El objetivo de la presente publicacién consiste en lograr a este respecto una
mayor claridad, analizando — de acuerdo con las necesidades del tarificador —
los fundamentos esenciales de la patologfa quirtrgica y los principales métodos
operatorios. Ademas se han agrupado las secuelas de operaciones y las
complicaciones tipicas.

Por su escasa relevancia se ha renunciado a describir intervenciones de cirugia
plastica y oral. De la cirugia minimamente invasiva (MIC) se hace una breve
mencidn en el capitulo 1.6 sobre operaciones endoscépicas. No obstante, no es
necesario proceder a una descripcién por separado de los procedimientos
quirtirgicos minimamente invasivos puesto que éstos coinciden en gran medida
con las técnicas quirtrgicas tradicionales, en lo que se refiere a posibles
complicaciones y secuelas de las operaciones.



1 Generalidades

1.1 Indicaciones para operaciones

La toma de decisiones sobre la indicacidn de una determinada intervencion es
una necesidad médico-ética. Que en un caso concreto se considere oportuna
una operacién dependera de diversos factores. En primer lugar, el historial y los
resultados del reconocimiento han de ser tales que hagan parecer aconsejable
una intervencion. Esto es, en esencia, una cuestion de conocimientos médico-
cientificos. Seguidamente se habra de ponderar el riesgo para el paciente en
caso de operacion y en caso de renuncia a la operacion. A este respecto, el
propio riesgo de la operacion y las expectativas de curacion (siempre en base al
estado actual de salud del paciente) desempefaran un papel decisivo.

Existe una indicacion absoluta para una operacion cuando ninguna otra medida
terapéutica lleva a un éxito comparable, siendo, por tanto, necesaria la
operacién (por ejemplo, detencién de una hemorragia para salvar la vida).

Se habla de una indicacién relativa, cuando la anamnesis y los resultados no
reflejan un cuadro obvio o cuando el resultado y el éxito de la operacion, en
comparacién con otras medidas, no puede evaluarse con certeza (sutura del
ligamento en lugar de inmovilizacion con escayola en caso de rotura de
ligamentos en una articulacion). Finalmente hay determinadas intervenciones
indicadas Ginicamente por motivos de diagndstico (por ejemplo, artroscopia de la
articulacion de la rodilla para determinar las lesiones) o simplemente por
motivos plasticos.

1.2 Preparativos de la operacion y anestesia

Antes de cada operacién se ha de reconocer al paciente, por una parte, para
planificar la intervencidn, y, por otra parte, para evaluar mejor y minimizar el
riesgo de la intervencion (véase mas adelante). A tales efectos son importantes,
ademés de la dolencia conducente a la operacion, sobre todo parametros
cardiacos y circulatorios y la funcion pulmonar, asi como cuestiones
relacionadas con la coagulacion de la sangre.

Toda operacion se realiza con abolicion de la sensibilidad al dolor (analgesia o
anestesia), conllevando también esta narcosis un menor o mayor riesgo en
funcién del procedimiento aplicado. En relacion con este aspecto se ha de
establecer un cierto patron basico de datos.



Por regla general, junto a datos anamnésticos, se realiza una serie de analisis
(por ejemplo, hematologia basica, coagulacion, electrdlitos, creatinina), un ECG
y una exploracion radioldgica del pulmén (RX del térax).

La eleccion del procedimiento anestésico depende, en primer lugar, de la
intervencion proyectada. También son importantes las circunstancias
individuales (por ejemplo, enfermedades padecidas, peculiaridades anatémicas)
Yy, en su caso, los deseos del paciente.

En la anestesia general se suprime, junto a la sensibilidad al dolor, el
conocimiento. La abolicion del dolor sélo en determinadas regiones del cuerpo
se consigue con la anestesia regional o local. En la anestesia general se utilizan
narcoéticos inyectables (hipnéticos, analgésicos, sedantes, relajantes musculares,
etc.) o gases inhalados. En la anestesia regional o la anestesia local se aplican
anesteésicos que actian directamente sobre las conducciones nerviosas que
transmiten el dolor.

Conceptos relacionados con la anestesia general son

anestesia con intubacién (ITN) o anestesia con méascara. Ejemplos de la
anestesia regional son la anestesia epidural (PDA), anestesia espinal y el
bloqueo troncular de las vias nerviosas.

1.3 Riesgo de una operacién y complicaciones
Toda operacién implica un riesgo.

El riesgo propiamente dicho de una operacion se refiere a los graves trastornos
del estado de salud desencadenados por la propia intervencion durante el acto
o inmediatamente después. Resultan especialmente significativas las cuantiosas
pérdidas de sangre y las embolias. El riesgo de una operacién no se puede
separar con toda nitidez del riesgo de la anestesia, puesto que enfermedades
previas o peculiaridades anatémicas influyen de manera global en el riesgo de
complicaciones durante la intervencion.

Entre las complicaciones figuran aquellos fendmenos que se manifiestan
durante un cierto periodo de tiempo después de la intervencion. Cabe citar aqui,
a titulo de ejemplo, infecciones (en su caso, sepsis), obstrucciones intestinales,
fallos de la funcion renal o trastornos de la funcién pulmonar.

Tanto el riesgo quirdrgico como la posibilidad de complicaciones han de
valorarse de muy distinta manera de una intervencién a otra. Por supuesto que,
en modo alguno, han de presentarse en todos los casos. La posterior evolucion
después de una operacién depende esencialmente de la enfermedad
subyacente y de los trastornos adicionales del estado de salud.

También pueden desarroliarse secuelas a largo plazo originadas por la propia
operacion, como por ejemplo limitacién de movimientos por retracciones de la
cicatriz.

1.4 Heridas y curacidn de las heridas

Si se prescinde de la pura reparacién de heridas (por ejemplo, a consecuencia
de una lesién por corte 0 mordedura), toda intervencion quirlirgica supone una
lesion de tejidos corporales. Basicamente se procede a suturar toda herida de
la forma més completa posible mediante el cosido con hilo o grapas o con
emplasto adhesivo. Constituyen una excepcion las heridas infectadas, con
suciedad o antiguas en las que hay que establecer una posiblidad de drenaje
para secreciones y pus.

Si la curacién transcurre sin problemas se denomina curacion primaria (curacion
por primera intencién); si se presentan problemas, como infecciones, se
denomina curacion secundaria (curacion por segunda intencion).

1.5 Fracturas y cicatrizacién de fracturas

Los huesos pueden fracturarse de muy distintas formas. La gama abarca desde
fracturas sin dislocacion (separacién) de los extremos del hueso hasta las
fracturas abiertas astilladas. Las fracturas pueden afectar a cualquier hueso del
cuerpo, ya sean los huesos largos, por ejemplo de las extremidades, ya sean
los huesos planos, por ejemplo del craneo.

Especialmente temidas son las fracturas abiertas en las que el tejido 6seo y la
médula 6sea estan expuestos sin proteccion a posibles agentes patégenos.
También resultan peligrosas las fracturas con lesiones de nervios o vasos de
mayor tamafio.

El tratamiento de una fractura ésea depende del tipo de fractura, de las
estructuras que también se vean amenazadas y de otros aspectos. Basicamente
existen dos posibilidades: o bien se inmoviliza el hueso y las articulaciones
adyacentes (después de la reduccion), por ejemplo mediante yeso o una férula,
o bien se unen los extremos del hueso fracturado con tornillos, clavos o alambre
(osteosintesis, AO = grupo de trabajo de osteosintesis). Ademas, en
determinados casos, se utilizan prétesis, sobre todo en el area de la cadera,

o trasplante de huesos.



En cualquier caso, el organismo ha de generar nuevo tejido 6seo para
consolidar el hueso fracturado (sino se produciria una seudoartrosis) o para
anclar las prétesis o los trasplantes. La cicatrizacion de una fractura, por regla
general, se realiza a lo largo de varias semanas.

1.6 Operaciones endoscopicas

Las operaciones endoscépicas que hoy en dia se agrupan bajo el concepto de
cirugia minimamente invasiva (MIC), tienen la finalidad de reducir las molestias
del paciente por medio de dispositivos Gpticos e instrumentos especiales sin
necesidad de aperturas de gran extensién en las cavidades del cuerpo o en
los espacios interiores de las articulaciones.

Generalmente sélo son necesarias pequefas incisiones a través de las
cuales se introducen la éptica y los instrumentos quirtrgicos. En algunas
intervenciones ni siquiera es necesario lesionar la piel puesto que se puede
llegar con el endoscopio hasta el lugar de la intervencion a través de orificios
naturales (por ejemplo, a través de la uretra o del recto).
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2 Intervenciones de cirugia general y de accidentes

En el marco de la cirugia general y de accidentes ocupa un primer plano el
tratamiento de enfermedades agudas y lesiones, asi como la cirugia abdominal.

Las lesiones de los grandes vasos y del pulmdn se trataran més adelante (cap.

3 vy 4), diversas intervenciones del aparato locomotor en el capitulo de ortopedia
(cap. 7). Las lesiones del craneo y del cerebro estan descritas en el capitulo de

neurocirugia (cap. 6) o en otros apartados especiales (por ejemplo, oidos, nariz

y garganta o maxilar [cap. 5, 12]). Las operaciones de rifidn estan recogidas en

el capitulo de urologia (cap. 8).
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Intervenciones de cirugia general

2.1 Intervenciones en partes blandas

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Curacioén de CH Lesiones de Infeccion
heridas la piel y de Limitacion
los tejidos de funciones
subcutéaneos

La forma de proceder a la curacion de heridas depende de su tamafio y
profundidad, asi como del mecanismo accidental (por ejemplo, corte,
quemadura, herida de bala). Los problemas postoperatorios pueden tener su
origen, sobre todo, en procesos infecciosos y en hipertrofias del tejido cicatrizal
(queloides), asi como en la retraccion de la cicatriz.
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Intervenciones de cirugia general

2.1 Intervenciones en partes blandas

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Escision de Tumores de la piel Infeccién

tumores y de los tejidos Limitacién
(tumorectomia) subcutdneos de funciones

benignos y malignos

En el marco de la cirugia general se extirpan (escision) principalmente ateromas
(quistes sebaceos/glandulas sebdceas) y tumores de tejido adiposo benignos
(lipomas). También es frecuente que haya que extraer quirirgicamente ganglios
(tumor de la vaina tendinosa) y basaliomas (carcinomas de las células basales).
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Intervenciones de cirugia general

2.2 Intervenciones en érganos internos

Operacién Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas
Fundoplicacion Hernia de hiato Trastornos de deglucion
Gastropexia (eséfago)

Hiatoplastia Hernia de diafragma

Esofagitis de reflujo

Cuando la parte superior del estémago (fundus, cardias) penetra en el
mediastino a través del orificio diafragmatico puede producirse una regurgitacion
del contenido (&cido) del estémago hacia el eséfago (reflujo). Si no se consigue
suprimir las molestias (por ejemplo, ardor de estémago) con tratamiento
farmacoldgico, se procede a fijar por medio de una intervencion el esofago y

las regiones superiores del estémago en la posicion fisiolégica.
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Intervenciones de cirugia general

2.2 Intervenciones en érganos internos

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Reseccidn del Ulcus Sindrome del dumping
estémago Tumor Trastornos digestivos
Reseccion parcial Gastritis Carcinoma del mufién
del estomago Sindrome del asa

Billiroth (1, 1) Bl, BlI proximal

Reseccion 2/3
Gastrectomia
Gastroente-
rostomia en’Y
de Roux

Trastornos de malabsor-
cion (p. ej. avitaminosis)

De acuerdo con el cuadro clinico y su extension, se procede a extirpar total
(gastrectomia) o parcialmente el estomago. Como posibles secuelas a largo
plazo se han de tener en cuenta, en especial, trastornos digestivos y de
absorcién (en su caso, con modificaciones en el perfil hematol6gico).
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Intervenciones de cirugia general

2.2 Intervenciones en érganos internos

Operacién Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas

Vagotpmia VSP Ulcus Trastornos digestivos
selectiva proximal

Ante tlceras recidivantes del estémago y del duodeno que no pueden
contr.olarse con medicamentos, se puede resolver el problema mediante una
seccion del vago, que controla la secrecion de jugos gastricos, directamente
en la pared externa del estémago.
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Intervenciones de cirugia general

2.2 Intervenciones en organos internos

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Reseccion del Tumor Diabetes mellitus
pancreas Trauma Trastornos digestivos
Pancreatectomia Pancreatitis

Reseccion de la (Seudo)quiste

cabeza pancredtica pancreatico

Operacion de

Whipple

Reseccién

pancreética

hacia la izquierda

Sobre todo en los carcinomas de pancreas o de la ampolla de Vater (entrada de
los conductos colédoco y pancreatico) es necesario extirpar el pancreas (al
menos la cabeza pancredtica) y, en su caso, también el duodeno (operacion de
Whipple). En la reseccién de la cola del pancreas (reseccion hacia la izquierda)
es casi inevitable que se presente, como secuela tardia, una diabetes mellitus.
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Intervenciones de cirugia general

2.2 Intervenciones en érganos internos

Operacion Abreviatura indicacion Complicaciones/secuelas
Colecistectomia Calculos biliares Trastornos digestivos
Inflamacion

de la vesicula biliar

La extirpacién de la vesicula biliar se puede llevar a cabo como operacion
abierta 0 como intervencion endoscopica (laparoscopica). Como la vesicula
biliar sirve de reservorio a la bilis, su extirpacion puede dar lugar a trastornos en
los procesos digestivos.
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Intervenciones de cirugia general

2.2 Intervenciones en 6rganos internos

Operacion Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas
Reseccioén Tumor Trastornos digestivos
intestinal Inflamacioén -~ Deformidades
Colectomia Poliposis Trastornos de
Hemicolectomia Diverticulosis malabsorcion (p. ej.
Sigmoidectomia fleo falta de proteina)
Reseccién del recto Infarto

' mesentérico

Son muy diversas las patologias que pueden hacer necesaria la extirpacién de
parte del intestino. Como las distintas secciones del intestino tienen diferentes
funciones, después de una reseccién existe una gran variedad de posibles
secuelas tardias.
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Intervenciones de cirugia general

2.2 Intervenciones en drganos internos

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas

Ano antinatura Véase texto Infeccién
Deformaciones

Anus praeter o antinatura es la denominacion de una abertura artificial del
intestino en el abdomen medio o bajo. La adopcién de esta medida esta
indicada cuando, después de una reseccion intestinal (véase dicho concepto),
por razones anatomo-quirirgicas no es posible mantener el extremo natural del
intestino o cuando se desea inmovilizar transitoriamente una parte del intestino.
En este (ltimo caso se procede después de cierto tiempo a una reconduccion,
es decir, se vuelve a restaurar el transito intestinal normal.
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Intervenciones de cirugia general

2.2 Intervenciones en érganos internos

Operacioén Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas

Esplenectomia Determinadas Modificaciones del

enfermedades cuadro sanguineo
de la sangre Propensién a

y de los érganos infecciones
hematopoyéticos Trombosis
Trauma

Tumores

La extirpacion del bazo puede ser necesaria después de lesiones (con
frecuencia como consecuencia de un aplastamiento traumatico del abdomen) o
en caso de tumores malignos en la region abdominal superior. En enfermedades
sistémicas malignas (p. €j. linfoma no hodgkiniano) o enfermedades de la
sangre (p. €. esferocitosis) una esplenectomia puede mejorar el prondéstico.
Como el bazo es un drgano linfoide importante, siendo significativo para el
mecanismo inmunitario, las esplenectomias en edad infantil son especialmente
problematicas.
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Intervenciones de cirugia general

2.2 Intervenciones en érganos internos

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Herniorrafia Hernia abdominal Deformaciones
Operacion de Hernia umbilical

hernia Hernia inguinal

Hernia femoral
Hernia testicular

Las hernias pueden presentarse en los mas diversos lugares del abdomen.
Consisten en una protusién de visceras a través de una abertura de los tejidos.
La operacion es urgente especialmente cuando un asa del intestino queda
atrapada en la abertura (hernia incarcerada). En la operacion se cierra la
abertura y se procede a la recesion del saco hernario (en su caso, segmentos
del intestino).

Recientemente las hernias (p. gj., las hernias inguinales) pueden operarse
también de forma minimamente invasiva (endoscédpica).
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Intervenciones de cirugia general

2.2 Intervenciones en 6rganos internos

Operacion Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas
Intervenciones
proctologicas
— Escisién de Fistulas Incontinencia
fistulas Fisuras Estrechez
— Incisiones Hemorroides
de abscesos Abscesos
— Fisurotomia Prolapso del recto
— Hemorroidec- Tumores
tomia Trombosis

— Reduccioén de
hemorroides
— Esfinterotomia

Las operaciones en la zona del recto y del ano forman parte de las
intervenciones rutinarias en la cirugia general. Son frecuentes los abscesos y
fistulas periproctales, asi como las hemorroides. Al proceder al saneamiento se
ha de tener cuidado de conservar, siempre que sea posible, el esfinter
(musculus sphincter ani) o su funcion.

Esto también es importante en las operaciones de tumores, como por ejemplo

la reseccién rectal. Cuando el recto se ha de extirpar muy cerca del ano, por lo
general serd necesario un ano antinatura.
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Intervenciones de cirugia general

2.2 intervenciones en 6rganos internos

Operacion Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas
Reseccion parcial Lesion Deformaciones

del higado Tumor Trastornos digestivos
Hemihepatectomia (metastasis)

(Trasplante)

La extirpacion parcial del higado o la reseccién de alguno de sus I6bulos es una
intervencion complicada, puesto que el higado es un érgano con un gran aporte
sanguineo, pasando junto al mismo grandes vasos y las vias biliares. En
general, la reseccion parcial del higado se lleva a cabo para extirpar tumores
secundarios a tumoraciones malignas extrahepaticas.

24

Intervenciones de cirugia general

2.2 Intervenciones en 6rganos internos

Operacién Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Apendicectomia  AE Apendicitis Deformaciones
Extirpacion del

apeéndice

La extirpacion del apéndice vermiforme es una intervencion rutinaria en caso de
apendicitis aguda que en ocasiones también se realiza mediante laparoscopia.

25



Intervenciones de cirugia general

2.3 Intervenciones en el sistema éseo

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Osteosintesis Fractura Limitacion de funciones
Desprendimiento Seudoartrosis
de esquirlas Osteomielitis

Si el tratamiento conservador de una lesién dsea (inmovilizacion con escayola o
vendaje rigido) no es suficiente o si se desea alcanzar de inmediato un cierto
grado de carga, se han de unir los extremos del hueso con medios adecuados.
Para ello se usan tornillos y placas, hilos y cerclajes de alambre, asi como con
fijaciones (internas/externas). En general, el material introducido se extrae
mediante una segunda operacion, una vez que se ha producido la consolidacion
de la fractura.
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Intervenciones de cirugia general

2.3 Intervenciones en el sistema 6seo

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Reduccion Fractura Limitacion de
Luxacién funciones

Seudoartrosis
Alineamiento
inadecuado
Lesién nerviosa

En aquellos casos en los que a raiz de la fractura los extremos de los huesos
se han separado notablemente (dislocacion), es necesario situar los extremos
en la posicion adecuada (reduccion). Lo mismo sucede, si se dislocan los
huesos que forman parte de una articulacion (luxacién), es decir, si, por
ejemplo, el humero se sale de la articulacion del hombro (luxacién del hombro).
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3 Intervenciones de cirugia cardiaca y vascular

Las intervenciones de corazon (es decir, sobre todo la correccion de
malformaciones cardiacas v la cirugia de afecciones cardiacas valvulares), de
las coronarias y de los grandes vasos del sistema vascular sanguineo estan
reservadas predominantemente a centros especializados.

28

Intervenciones de cirugia cardiaca y vascular

3.1 Intervenciones de corazén
3.1.1 Cirugia vascular coronaria

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
By-pass aér- ACB Cardiopatia Derrame pericardiaco
tico coronario coronaria Restenosis

Las derivaciones para superar estenosis vasculares coronarias forman parte de
las medidas rutinarias en el tratamiento de cardiopatias coronarias. Para ello se
utilizan, junto a segmentos de vena (por regla general, de la pierna), también
injertos de arteria (mammaria interna by-pass). Estos ultimos tienen un mejor
pronostico a largo plazo.

La dilatacién de los vasos coronarios cardiacos (ACTP) es una intervencion

comparativamente pequefa que, por regla general, se realiza sin anestesia en
un laboratorio de cateterismo cardiaco.
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Intervenciones de cirugia cardiaca y vascular

3.1 Intervenciones de corazén
3.1.2 Malformaciones

Operacién Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Cierre de defecto Defecto septal Endocarditis
septal auricular

Defecto septal

ventricular

Los defectos septales son anomalias relativamente frecuentes. Se deberia
proceder al cierre del defecto antes de que se presenten trastornos (shunt
arteriovenoso). Para cubrirlo se utiliza generalmente un llamado parche.
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Intervenciones de cirugia cardiaca y vascular

3.1 Intervenciones de corazén
3.1.2 Malformaciones

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
BLALOCK- FALLOT Endocarditis
TAUSSIG Defectos valvulares

En la tetralogia de Fallot (comunicacién interventricular, estenosis pulmonar,
cabalgamiento de la aorta, hipertrofia del ventriculo derecho) se intenta
mediante una complicada operacién restablecer condiciones relativamente
fisiologicas. La intervencion se realiza generalmente en la infancia o

adolescencia y puede tener muy buenos resultados.
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Intervenciones de cirugia cardiaca y vascular

3.1 Intervenciones de corazén
3.1.3 Cardiopatias valvulares

Operacioén Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas
Aterectomia Estenosis Insuficiencia valvular
Dilatacion valvular congénita o

Valvulotomia adquirida

Valvuloplastia

El estrechamiento de una valvula cardiaca supone una sobrecarga para el
corazdn, ya que tiene que trabajar en contra de una mayor resistencia. Segun
el grado de gravedad y el tipo de la estenosis se puede lograr una mejoria
mediante una dilatacion de la valvula, es decir, ampliando la capacidad de
apertura de la valvula. Esto se puede efectuar mediante una intervencion
abierta o con ayuda de un catéter con balén. Puede ocurrir que, a cambio, se
produzca una incapacidad de la valvula operada para cerrarse por completo
(insuficiencia).
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Intervenciones de cirugia cardiaca y vascular

3.1 Intervenciones de corazén
3.1.3 Cardiopatias valvulares

Operacién Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Sustitucién Estenosis Embolia
valvular valvular Desgaste

Insuficiencia valvular

En caso de estrechamiento (estenosis) o incapacidad de cierre (insuficiencia,
regurgitacion) de una valvula cardiaca, a partir de un cierto grado de gravedad
se toma en consideracion su sustitucién por una proétesis valvular. Se distingue
entre vélvulas bioldgicas (de tejido animal) o mecanicas (protesis de disco
basculante o de valvula esférica). En las valvulas mecanicas se ha de aplicar un
tratamiento anticoagulante para que no se produzcan trombos que podrian
desencadenar, por ejemplo, un ataque de apoplejia.

Las prétesis bioldgicas son, en comparacion con las mecénicas, menos
duraderas, pero no precisan de tratamiento anticoagulante estricto.

Basicamente existe la posibilidad de sustitucidon en caso de desgaste o averias

en el funcionamiento de la prétesis, si bien se plantea una mayor tasa de
complicaciones.
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Intervenciones de cirugia cardiaca y vascular

3.2 Intervenciones vasculares
3.2.1 Arterias

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas

Aneurisma Restenosis
Estenosis Embolia

Prétesis vascular

Cuando los vasos de mayor tamafio como, por ejemplo, la aorta o las arterias
abdominales se estrechan (estenosan) o amenazan con ocasionar
complicaciones por la formacion de un aneurisma, en ocasiones es necesario
sustituir un tramo vascular por una prétesis, un injerto. Dado que durante la
intervencion se ha de interrumpir completamente el flujo sanguineo en el area
de la operacion, estas intervenciones no estan exentas de riesgos,
especialmente en lo que se refiere a las operaciones de la aorta toracica

y abdominal
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Intervenciones de cirugia cardiaca y vascular

3.2 Intervenciones vasculares
3.2.1 Arterias

Operacién Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas

Operacién de Estenosis del
estenosis del istmo istmo de la aorta
de la aorta (coartacion)

Hipertonia persistente

Cuando existe un estrechamiento considerable de la aorta toracica en el
llamado istmo de la aorta, se produce el fendmeno de que la tensién sanguinea
es mayor en las extremidades superiores que en las inferiores. Mediante una
dilatacion de la aorta en dicho lugar con un parche de tejido generalmente se
soluciona el problema.
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Intervenciones de cirugia cardiaca y vascular

3.2 Intervenciones vascuiares

3.2.2 Venas

Operacioén Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Stripping Varices en Edema

BABCOCK las venas de

Exéresis las piernas

Las varices en las venas de las piernas es una anomalia frecuente. Esta
patologia se puede tratar, por ejemplo, mediante escisién de la vena principal
(generalmente a lo largo de toda la pierna).
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Intervenciones de cirugia cardiaca y vascular

3.2 Intervenciones vasculares

3.2.2 Venas
Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Trombectomia Flebotrombosis Retrombosamiento

Sindrome postrombdético
Embolia pulmonar

Se denomina trombosis a la oclusion de un vaso sanguineo por un coagulo
(trombo). En el &mbito de las venas se distingue la flebotrombosis que afecta

a las venas profundas de las piernas (trombosis venosa profunda) de la
tromboflebitis superficial. En la flebotrombosis existe el peligro de una embolia
pulmonar por ser arrastradas partes del trombo, asi como el riesgo de un
sindrome postrombético con insuficiencia venosa cronica. Por este motivo, en
una flebotrombosis aguda reciente se intenta generalmente la disolucién (lisis)
de la obstruccion mediante medicamentos. Alternativamente existe la posibilidad
de extraccion quirdrgica del trombo (trombectomia), especialmente en trombosis
de las venas de la ingle, mediante un catéter especial (catéter de Fogarty). La
tromboflebitis superficial, por el contrario, suele ser una patologia leve que se
trata con vendajes elasticos e incisién mediante puncién.
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4 Intervenciones de cirugia toracica ..

La cirugia torécica es un campo especial de la cirugia, reservado generalmente
a clinicas especializadas.

En sentido mas amplio también forman parte de este campo del térax las
operaciones de corazoén y de los grandes vasos intratorécicos (véase cap. 3).
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Intervenciones de cirugia toracica

4.1 Intervenciones de pulmén

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Neumectomia Tumor Limitacion de la
Pulmonectomia Tuberculosis funcién pulmonar
Reseccion Enfisema bulloso Infeccién

segmentaria Bronquiectasia

Lobectomia Absceso

Reseccién atipica

Hay una gran variedad de enfermedades que pueden hacer necesaria la
reseccion de un I6bulo del pulmdn o partes del mismo. Segun el tamano de la
porcién de pulmén extraida, se ha de contar con una limitacion de la funcion
pulmonar.
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Intervenciones de cirugia toracica

4.2 Intervenciones del mediastino

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Mediastinotomia Tumor Infeccién
Enfisema mediastinal Fibrosis mediastinica
Mediastinitis Lesién de otros 6rganos
Absceso mediastinico
Lesiones

Se denomina mediastino al espacio comprendido entre ambas pleuras limitado
por el esterndn, la columna vertebral y el diafragma.
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5 Intervenciones de cabeza y cuello

La otorrinolaringologia dispone, junto a la cirugia, de una amplia gama de
medidas conservadores para el tratamiento de patologias especificas.
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Intervenciones de cabeza y cuello Intervenciones de cabeza y cuello

5.1 Intervenciones de garganta 5.1 Intervenciones de garganta

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas

Adenoidectomia AT Adenoides Laringectomia Tumor Pérdida de la voz
Cordectomia Pérdida del olfato
Reseccién parcial
de la laringe

La escisién de las amigdalas faringeas es una operacion tipica de la infancia. |

La ablacion parcial o total de la laringe suele realizarse principalmente en caso
de tumores malignos. En el segundo caso se ha de crear para siempre una
traqueostoma, es decir, la apertura artificial de una via aérea para permitir la

- respiracion. Con frecuencia se procede ademas a una diseccion del cuello.
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Intervenciones de cabeza y cuello

5.1 Intervenciones de garganta

Operacioén Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas
Diseccion Tumor Lesiones nerviosas
del cuello Metastasis Trastornos del riego

de tumores sanguineo

La reseccion de partes blandas (ganglios linfaticos, venas y, en su caso,
musculos) en la zona del cuello forma parte de las grandes intervenciones
de cabeza y cuello. Esta operacion se realiza frecuentemente ante tumores,
por ejemplo de la laringe o del piso de la boca, para prevenir una (ulterior)
metastatizacion.
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Intervenciones de cabeza y cuello

5.1 Intervenciones de garganta

Operacién Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Tonsilectomia TE Tonsilitis crénica

Tonsilitis recidivante

(tumor)

Las amigdalas palatinas se suelen extirpar en edad infantil o juvenil con el fin de
eliminar un foco de infeccion.
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Intervenciones de cabeza y cuello

5.2 Intervenciones de nariz y senos paranasales

Operacién Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas

Operacion radical Sinusitis crénica Lesion de estructuras
de los senos adyacentes
paranasales

(seno frontal,

seno maxilar,

etmoides)

En caso de patologias inflamatorias crénicas en la zona de los senos
paranasales, con frecuencia es inevitable la eliminacion quirtrgica (en su caso,
endoscopica) de la mucosa y la creacion de una comunicacion libre con la
nasofaringe (por ejemplo, mediante ventana).
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Intervenciones de cabeza y cuello

5.2 Intervenciones de nariz y senos paranasales

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Septoplastia Desviacion del tabique

Reseccion nasal

septonasal

Cuando existe una desviacion del septo que dificulta la respiraciéon nasal, con
frecuencia es necesario proceder a una correccion quirlirgica septonasal.
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Intervenciones de cabeza y cuello Intervenciones de cabeza y cuello

5.3 Intervenciones del oido ! 5.3 Intervenciones del oido

Operacioén Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas \ Operacién Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas
i

Paracentesis Derrame timpénico " Operacién Colesteatoma Disminucion de la

Otitis media \ radical capacidad auditiva

! Infeccién
‘ Fistula

En caso de derrame de la caja del timpano agudo o crénico, en ocasiones es ‘

necesario abrir la membrana timpanica mediante una diminuta incision. Con

frecuencia se inserta un pequefio tubo para evacuar el liquido acumulado. La , El colesteatoma es un tumor del oido medio. El objetivo de la operacién consiste

paracentesis es una operacion tipica de la edad infantil. en una reseccion lo mas amplia posible, lo que frecuentemente resulta dificil por

las estructuras adyacentes.
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Intervenciones de cabeza y cuello

5.3 Intervenciones del oido

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas

Timpanoplastia Destruccioén del sistema
osicular del oido (otitis,
operacion radical, lesién,
esclerosis)

La timpanoplastia tiene por objeto la reconstruccion del oido medio y de sus
partes, con el propodsito principal de mejorar la capacidad auditiva.
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6 Intervenciones de neurocirugia

Las intervenciones en las estructuras del sistema nervioso forman parte de las
operaciones especialmente dificiles y arriesgadas.
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Intervenciones de neurocirugia

6.1 Intervenciones del craneo

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Trepanacién Procesos en Defectos en los huesos
el interior Sintomas accesorios
del craneo

Se denomina trepanacion a la practica de una perforacién en los huesos
craneales. Puede ser necesaria debido a muy diversas patologias y en caso de
accidentes, por ejemplo, para la reseccién de un tumor o la evacuacion de una
hemorragia.

Determinadas intervenciones en la hipdfisis también se realizan a través de la
nariz (cirugia transesfenoidal).
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Intervenciones de neurocirugia

6.2 Intervenciones de columna

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Nucleotomia Prolapso discal Lesiones nerviosas
Operacién discal

Hemilaminec-

tomia

El prolapso discal puede dar lugar a lesiones en la médula espinal y en los
ntcleos nerviosos. Por ello es necesaria una excision del disco, generalmente
bajo el microscopio; en ocasiones también se procede a extraer partes del arco
vertebral. A veces el disco afectado también se escinde endoscdpicamente o
mediante disolucién quimica (nucleolisis).
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7 Intervenciones ortopédicas

En la ortopedia, junto a las medidas quirdrgicas, también ocupan un importante
lugar en la terapia los tratamientos conservadores (medicamentos, fisioterapia,
calzado ortopédico, etc.).
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Intervenciones ortopédicas

7.1 Intervenciones de columna y pelvis

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas

Espondilodesis Sindrome crénico de
dolor después de una
operacion discal

En las patologias degenerativas de la columna, cuando se han agotado todas
las posibilidades terapéuticas, en ocasiones sélo resta la posibilidad, como
solucion uitima, de inmovilizar un tramo de vértebras (espondilodesis).

55



Intervenciones ortopédicas

7.1 Intervenciones de columna y pelvis

Operacién Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas
Operacién de Escoliosis Lesiones nerviosas
escoliosis

Harrington

En desviaciones muy acusadas de la columna vertebral que no mejoran con
medios conservadores, se puede proceder a enderezarla por medio de un
soporte metdlico (vara de Harrington), que posiciona los cuerpos vertebrales de
la forma deseada.
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Intervenciones ortopédicas

7.2 Intervenciones de las extremidades superiores

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Operacion de la Astillamiento de la Limitacién del
articulacion del apdfisis coracoides movimiento
hombro Luxacion recidivante  Paralisis

del hombro

Rotura muscular

La articulaciéon del hombro es una articulacidn relativamente abierta, es decir, su
estabilidad depende en gran medida de estructuras no dseas (cépsulas,
tendones, musculatura). El objetivo de las operaciones de la articulacién del
hombro que, en parte, también pueden realizarse endoscopicamente
(artroscopia), consiste en reconstruir dichas unidades funcionales, ademas de

reparar las lesiones dseas.
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Intervenciones ortopédicas

7.3 Intervenciones de las extremidades inferiores

Operacion Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas
Endoproétesis total EPT Coxartrosis Limitacion del
Sustitucion de la Fractura del cuello movimiento

articulacion de la del fémur Desajuste de la protesis
cadera Necrosis de la

cabeza del fémur

En procesos destructivos crénicos o lesiones de la articulacién de la cadera en
ocasiones resulta inevitable su sustitucion por una prétesis. Con frecuencia la
prétesis consiste de dos partes, |la cabeza coxal (que se implanta en el fémur) y
la placa coxal (en el anillo pélvico).
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Intervenciones ortopédicas

7.3 Intervenciones de las extremidades inferiores

Operacién Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Osteotomia Posicion anormal Limitacién del
correctora de las articulaciones  movimiento

Cuando existen posiciones anormales de las articulaciones, en especial de la
rodilla (por, ejemplo, genu varum [piernas en O] o genu vaigum [piernas en X]),
con el tiempo pueden producirse alteraciones artrdsicas de las articulaciones.
Para descargar los elementos especialmente afectados se puede modificar el
angulo que forman entre si los respectivos huesos mediante la reseccion de

-partes del hueso y el relleno con material 6seo.
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Intervenciones ortopédicas

7.3 Intervenciones de las extremidades inferiores

Intervenciones ortopédicas

7.3 Intervenciones de las extremidades inferiores

Operacion Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas
Meniscectomia Rotura de menisco Limitacién del

Sutura de menisco movimiento

Reseccién parcial Gonartrosis

de menisco

Los accidentes son la causa mas frecuente de las roturas de menisco en la
articulacion de la rodilla. Si no resulta posible la restitucién de un menisco,
se puede proceder a su escision. El cuerpo lo sustituye por los llamados
fibrocartilagos los cuales, no obstante, no suelen tener la misma calidad. Las
intervenciones de menisco generalmente se realizan con ayuda de un
endoscopio (artroscépicamente).
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Operacion Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas
Sutura de Rotura de Limitacion del
ligamentos ligamentos movimiento

Ligamento-

plastia

Cuando se produce un desgarro (rotura) de ligamentos que confieren
estabilidad a una articulacién y/o son esenciales para su funcién, en muchos
casos hay que proceder a su reconstruccion. Esto rige especialmente para la
articulacion de la rodilla (ligamentos cruzados y ligamentos laterales) y en la
articulacién superior del taloén. En ocasiones es necesario recurrir a ligamentos
artificiales.
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8 Intervenciones uroldgicas

Muchas patologias del rifidn, de las vias urinarias excretoras y del aparato
genital (masculino) también pueden tratarse con métodos conservadores,
siendo la cirugia uroldgica frecuentemente una solucion en ultimo término.
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Intervenciones uroldgicas

8.1 Intervenciones de riiidn y uréteres

Operacion Abreviatura Indicacion

Complicaciones/secuelas

— Fragmentacion LEOC Célculos renales
de calculos Célculos ureterales
renales
(litotripsia
extracorpérea
por ondas de
choque)

— Nefrolitotomia

— Extraccion de
célculos renales

Cdlicos

La fragmentacion de calculos renales que se realiza desde fuera de forma
incruenta por medio de ondas sonoras ha sustituido en muchos casos la
extraccion abierta (litotomia) o la extraccién mediante cesta flexible (a través de

la uretra y la vejiga).
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Intervenciones uroldgicas

8.1 Intervenciones de rifidn y uréteres

Operacién Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas
Nefrectomia Insuficiencia Secuelas segun
renal funcionamiento del
Tumor rifén restante

La ablacién de un rifidn no suele causar problemas graves, puesto que el rifiién
restante, siempre que esté sano, puede asumir las funciones del érgano que
falta. Normalmente se extrae el riidn junto con el uréter.
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Intervenciones uroldgicas

8.1 Intervenciones de riiidn y uréteres

Operacioén Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Ureteroplastia Reflujo vesicoureteral Reflujo residual
Reflujoplastia Obstruccion renal

La unién del uréter con la vejiga forma normalmente un esfinter, de forma que la
orina no pueda volver hacia el uréter y la pelvis renal. En caso de presentarse
una anomalia que suele manifestarse generalmente a través de frecuentes
infecciones de las vias urinarias, se puede restablecer la funcién del esfinter
mediante cirugia plastica.
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Intervenciones urolégicas

8.2 Intervenciones de vejiga y uretra

Operacién Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas
Reseccion de Tumor Incontinencia

Ia_ vejiga Salida artificial de la
Cistectomia orina

En caso de tumores de la vejiga urinaria (especialmente en el carcinoma
uretelial) se ha de proceder a una reseccién parcial o total de la vejiga.
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Intervenciones uroldgicas

8.2 Intervenciones de vejiga y uretra

Operacion Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas
Meatotomia Estenosis infeccion
uretral

Cuando se produce una estenosis de la uretra (congénita o debido a infecciones
frecuentes de las vias urinarias) se pueden normalizar las condiciones de
evacuaciéon mediante incisién de la uretra.

@
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Intervenciones urolégicas

8.3 Intervenciones de la préstata y los testiculos

Operacién Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas
Orqu'lectoml'g' Tumor Infertilidad
Semicastracién

En t'umores de testiculos normalmente se ha de proceder a la ablacién del
testiculo en cuestién. Dependiendo del estadio y tipo del tumor, con frecuencia
es necesaria ademas una linfadenectomia retroperitoneal (ablacién de los
ganglios linfaticos a lo largo de los grandes vasos de la pelvis).

68

Intervenciones uroldgicas

8.3 Intervenciones de la préstata y los testiculos

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Reseccion RTU Adenoma Incontinencia urinaria
transuretral prostatico Impotencia

de la prostata Tumor

Prostatectomia

La extirpacion o reduccién de una prostata hipertréfica puede realizarse
endoscdpicamente por via transuretral. En esta intervencion se «recorta» el
tejido trozo a trozo.

También existe la posibilidad de una extirpacién abierta por via perineal
(prostatectomia) que se aplica especialmente en tumores malignos de la
préstata.

s
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Intervenciones urolégicas

8.3 Intervenciones de la préstata y los testiculos

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Operacién de Varicocele
varicocele testis

En caso de trastornos de flujo de la sangre venosa en la regién testicular se
pueden producir dilataciones del tejido venoso en el escroto. Ocasionalmente es
necesario extirpar quirdrgicamente el varicocele.
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9 Intervenciones ginecoldgicas

Existen numerosas patologias ginecoldgicas accesibles a un tratamiento
quirdrgico, correspondiendo un papel preponderante a la cirugia tumoral.

Las intervenciones de mama también se realizan en la cirugia general y
plastica.

En este contexio se ha renunciado a la descripcion de operaciones tocoldgicas
(por ejemplo, operacién cesarea).

%3
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Intervenciones ginecolégicas

9.1 Intervenciones de mama

Operacion Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas
Mastectomia Tumor (Linfedema del brazo)
Cuadrantectomia (Mastopatia) Trastornos de movilidad

La extirpacion de la glandula mamaria se realiza generalmente por la existencia
de un tumor maligno. Dependiendo de la extension del tumor seré més o menos
radical. Con frecuencia, antes de la intervencién, se realiza una biopsia para un
examen histol6gico. Como generalmente también es necesario extirpar los
gangiios linfaticos de la axila afectada (linfadenectomia axilar), existe el riesgo
de trastornos en la secrecién de la linfa en el brazo. Cuando hay contraccién de
cicatrices y reseccién de musculos pectorales pueden presentarse limitaciones
de movilidad.
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Intervenciones ginecolégicas

9.1 Intervenciones de mama

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
— Mamoplastia — Hipertrofia Asimetria
de reduccion mamaria cosmética
— Mamoplastia — Posterior a Fibrosis
de aumento mastectomia
cosmética

En la mamoplastia de reduccién y aumento se trata basicamente de
intervenciones cosméticas que, no obstante, pueden tener un fundamento
médico (por ejemplo, por dolores vertebrales debido a una hipertrofia mamaria).

En la mamoplastia de aumento se utilizan materiales sintéticos (implantes de
silicona) o los propios musculos.
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Intervenciones ginecolégicas

9.2 Intervenciones de ttero y ovarios

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Histerectomia HE Miomas Infertilidad
Tumores

Hemorragias

La extirpacion del Utero esté indicada en diferentes supuestos. Se puede
realizar por via vaginal (transvaginal) o por via abdominal (transabdominal).
En la histerectomia radical (por ejemplo, de Wertheim) se extirpa la totalidad
del atero.

Cuando se observa un frotis sospechoso del cuello uterino, se realiza una
conizacién (reseccién de un cono de tejido del cuello uterino). Aunque, en
primer término, se trata de una medida diagndstica para la interpretacion
histoldgica, en muchos casos se soluciona el problema mediante la conizacion.

74

Intervenciones ginecoldgicas

9.2 intervenciones de Utero y ovarios

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas

Anexectomia Tumor Infertilidad
Salpingectomia Infeccion crénica Trastornos hormonales
Ovariectomia

Los anexos uterinos estan formados por los ovarios y las trompas. Por
indicacion facultativa, se procede a su extirpacion total (anexectomia unilateral
o bilateral) o parcial (ovariectomia = reseccidn de los ovarios; salpingectomia =
reseccion de las trompas).

La ligadura de trompas para prevencién del embarazo se realiza casi siempre
endoscopicamente (laparoscopicamente).

oo
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Intervenciones ginecoldgicas

9.3 Intervenciones de vagina y vulva

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Vaginoplastia Incontinencia urinaria Estenosis uretral
Marshall- Cistocele

Marchetti Uretrocele

Insuficiencia pélvica

Con frecuencia, la incontinencia urinaria se debe a modificaciones patolégicas
en la anatomfa de la unidad formada por vejiga y uretra. La finalidad de la
operacion consiste en volver a crear aqui condiciones fisiologicas.
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Intervenciones ginecolégicas

9.3 Intervenciones de vagina y vulva

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Marsupiali- Inflamacion
zacion de las glandulas

de Bartholin

Cuando se produce una inflamacién de la glandulas de Bartholin, en la salida
de la vulva, esto puede dar origen a una tumefaccién de dichas glandulas. La
intervencion se realiza para vaciar las glandulas y crear de forma permanente
mejores condiciones de secrecion.
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10 Intervenciones de cirugia oftalmoldgica

La cirugia oftalmolégica es una rama altamente especializada en la que se ha
de trabajar, de forma absolutamente predominante, bajo el microscopio.

78

Intervenciones de cirugia oftalmologica

10.1 Intervenciones en la parte anterior del ojo

Operacion Abreviatura indicacion Complicaciones/secuelas
Extirpacién Opacidad del Infeccién

del cristalino cristalino

Extraccién

de cataratas

Cuando se produce una opacidad del cristalino (catarata) en ocasiones resulta
necesario extirpar el cristalino. Una vez abierto el cristalino lateraimente, se
procede a fragmentar y absorber su contenido. Con frecuencia se implanta una
lente artificial.
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Intervenciones de cirugia oftalmologica

10.1 Intervenciones en la parte anterior del ojo

Operacion Abreviatura Indicacién Complicaciones/secuelas

Trabeculotomia Glaucoma Infeccion

El glaucoma se produce por un trastorno en el flujo del humor acuoso. Con la
trabeculotomia se consigue mejorar nuevamente el flujo del humor acuoso.
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Intervenciones de cirugia oftalmologica

10.2 intervenciones en el fondo del ojo

Operacion Abreviatura Indicacion Complicaciones/secuelas
Tratamiento laser Ablatio retinae Disminucion de la

de retina agudeza visual
Diatermocoa-

gulacion

(crio, foto)

Con frecuencia es posible detener el desprendimiento de retina (ablatio retinae)
cerrando los desgarros entre la retina y el epitelio posterior.
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