
Esta ficha ha sido redactada por la Asociación Francesa de Urología y traduci-
da al español por la Sociedad Chilena de Urología.

Le ha sido entregada después de una consulta de urología y antes de practicar
una intervención con fines diagnósticos o terapéuticos y está destinada a ayu-
darle a comprender mejor la información que le proporcionó su urólogo.

Su urólogo le explicará la enfermedad que usted sufre o el proceso diagnósti-
co que debe practicarse. Le expondrá las diferentes formas y alternativas de
tratamiento y las consecuencias previsibles, en caso de que usted desista del
procedimiento terapéutico propuesto.

Se le expondrán aquí las razones del tratamiento que su urólogo le va a practi-
car, el desarrollo, las consecuencias usuales y los riesgos más frecuentes o
graves que podrían presentarse.

S O C I E D A D    C H I L E N A    D E    U R O L O G Í A

INTERVENCION POR VÍA LAPAROSCÓPICA

Después de discutir con su urólogo, se le propone
efectuar esta intervención por vía laparoscópica.

La laparoscopia no modifica el principio de la opera-
ción, pero el método operatorio es distinto de aquel de la
cirugía clásica.

La laparoscopia consiste en operar bajo anestesia
general, visualizando el campo a través de un monitor de
video mediante una cámara fijada a un visor; este visor y
los instrumentos del cirujano se colocan en el sitio
operatorio después de perforar la cavidad abdominal a tra-
vés de tubos llamados trócares. Para poder trabajar, es ne-
cesario inflar el abdomen con un gas (dióxido de carbono).

Después de la cirugía, usted puede presentar sínto-
mas pasajeros: crepitaciones bajo la piel, debido al paso
del gas, dolor de hombro debido a irritación del diafragma
por el gas, dolor a causa de hematomas.

Las ventajas de este tipo de intervención son esen-
cialmente la simplicidad de la convalecencia posoperatoria,
la disminución del lapso de convalecencia y la presencia
de cicatrices de tamaño más reducido que las de cirugía
convencional

Como en toda intervención, en la cirugía por vía
laparoscópica existen riesgos de complicaciones, algunas
de éstas directamente ligadas al método operatorio.
• En todo momento de la operación, su cirujano pue-

de verse obligado, según las circunstancias, a dete-
ner la laparoscopia y continuar la intervención
mediante una incisión clásica. Esto se conoce como
conversión, y  puede sobrevenir debido a un proble-
ma técnico. Los problemas técnicos pueden estar li-
gados a:

– variaciones individuales, no siempre predecibles,

La operación que usted ha programado con su urólogo es: ................................................................................................



* La Sociedad Francesa de Urología no asume responsabilidad propia alguna en lo que concierne a las consecuencias
eventuales que pudieran resultar de la difusión de extractos de este documento, de un error o de imprecisión en el
contenido de estos documentos.
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– herida de un órgano vecino (herida vascular,
visceral o nerviosa), y

– problemas ligados al gas (problemas respirato-
rios);

• Ciertos riesgos le serán precisados por su urólogo,
según el tipo de intervención por vía laparoscópica.

Como para toda operación, su urólogo puede verse
abocado a proponerle un procedimiento quirúrgico abier-
to si piensa que las consecuencias de la laparoscopia lo
requieren, debido a una complicación.

Su urólogo está a su disposición para cualquier in-
formación complementaria.


