Recuerde:

® Traer su tarjeta sanitaria. ® \enir a la hora acordada.

® Traer su D.N.I. e Venir acompanada/o de un

adulto responsable.
@ \/enir con ropa comoda.

@ Tener organizada su vuelta

® No venir maquillada, ni con a casa, en el caso de que
unas postizas, ni esmalte su cirugia no precise ingreso.
de unas.
® Leery seguirlas indicaciones
e No venir con joyas, objetos del folleto de Instrucciones para
metalicos, piercing. el Paciente Quirurgico, que se le

entregard en el Area de Consultas.
® Traer todos los

informes médicos.

o Informar de sus alergias.

Si desconoce las necesidades que pueden surgirle tras la intervencion, tiene imposibilidad de acudir
acompariado a la cirugia o de recibir cuidados durante el postoperatorio, debe comunicarselo al médico
responsable o contactar con nuestra Unidad de Trabajo Social. Tif.: 91 557.43.72/45.07

La atencion social en estos casos aumenta las posibilidades de éxito de la intervencion, reduce posibles
complicaciones y hace mas sostenible la sanidad publica.

Contacta con nosotros:

Servicio de Cirugia General y Digestiva

COLECISTECTOMIA
LAPAROSCOPICA

Servicio de Cirugia General y Digestiva
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¢ Qué es una colecistectomia?

Consiste en la extirpacion de la vesicula biliar. La operacion se realiza en la mayoria
de los casos por la presencia de calculos que causan dolor o infeccién.

Sintomas comunes

Dolor en la parte superior derecha del abdomen que puede irradiarse
a la espalda. Fiebre. Nauseas y vomitos.

Ictericia (la piel se pone amarilla) en el caso de calculos que obstruyan
el conducto biliar.

¢Cuando se debe
extirpar la vesicula?

® Pacientes con calculos en
vesicula que producen sintomas.

® Procesos inflamatorios de la
vesicula (colecistitis).

® Inflamaciones del pancreas
secundarias a calculos en vesicula.

® Podlipos en vesicula.

Opciones de tratamiento

® Colecistectomia laparoscépica: la vesicula biliar es extirpada con instrumentos que se
colocan en pequefas incisiones del abdomen.

e Colecistectomia abierta: la vesicula biliar se extirpa a través de una incision en el costado
derecho por debajo de las costillas.

® Actualmente el procedimiento quirdrgico de eleccion para la extirpacion de la
vesicula en cirugia programada es la laparoscopia.

¢Cuales son las ventajas de la
Colecistectomia Laparoscopica?

(@ Mas rapida recuperacién

. . e integracion a su vida social y
@ Menor estancia en el hospital. laboral

@ Menor dolor postoperatorio.

I

Esta cirugia se realiza en un hospital dotado de la
adecuada tecnologia y con todas las garantias de
seguridad que dicha intervencion exige.

¢Donde se
puede realizar
la intervencion?

La intervencion se realiza con anestesia general una
vez que usted ha sido sometido a valoracion
preanestésica para cuantificar su riesgo anestésico.

¢Qué tipo de

anestesia se
utiliza?

",Cuéles son los riesgos e Posibilidad de tener que reconvertir
de esta intervenciénr? la cirugia laparoscopica a cirugia

abierta (1-7%) dependiendo de factores
como la edad del paciente (>50 afos) sexo masculino, colecistitis aguda, cirugia
abdominales previas y colicos biliares de repeticion.

® Hemorragia que puede aparecer en lecho hepatico, por sangrado de la arteria cistica o
por sangrado a nivel de los orificios en los que colocan los trocares de laparoscopia.

® Infecciones.

o Posibilidad de lesionar el conducto biliar. Esta lesion si ocurre puede ser grave y de
resultados quirdrgicos inciertos. Es una complicacion muy poco frecuente.

CUidadOS Las primeras 24 horas después de la operacion puede

: notar algiin malestar. Con el fin de conseguir una
pOS’[Opera’[OI’IOS adecuada y rapida recuperacion postoperatoria debera
seguir las instrucciones postoperatorias pautadas por su cirujano.



