FISA DE INFORMARE
CHIRURGIA LAPAROSCOPICA

Laparoscopia este un tip de procedura chirurgicald care permite unui chirurg sa patrunda
in interiorul abdomenului si pelvisului fard a fi nevoie sa facd incizii mari la nivelul pielii si
peretelui abdominal. Aceastd procedurd face parte din tehnicile de chirurgie minim invaziva.
Inciziile mari pot fi evitate In timpul laparoscopiei deoarece chirurgul foloseste un instrument
numit laparoscop, un tub metalic prevazut cu camera de luat vederi. Acest tub are o sursa de
lumina si o camera care transmite imagini ale interiorului abdomenului sau pelvisului catre un
monitor. In functie de performantele optice ale sistemelor optice pot exista parametrii tehnici
diferiti in privinta unghiului din care sunt preluate imaginile, marirea realizatd si rezolutia
imaginii transmise.

Avantajele acestei tehnici fata de chirurgia deschisa (clasica) includ:

e spitalizare mai scurta si un timp de recuperare mai rapid

e mai putind durere resimtita si necesar mai mic de analgezice
e risc de sangerare mai mic si necesar de transfuzii mai redusa
e cicatrici de dimensiuni mai reduse

e vindecare mai rapida si ratd mai redusa a complicatiilor

Cand se utilizeaza laparoscopia

Laparoscopia poate fi folositd pentru a ajuta la diagnosticarea unei game largi de
afectiuni care se manifesta in interiorul abdomenului sau pelvisului. Poate fi folosita si pentru
a efectua proceduri chirurgicale, cum ar fi indepartarea unui organ bolnav sau pentru
indepartarea unei probe de tesut pentru testare ulterioara (biopsie).

Laparoscopia este utilizata cel mai frecvent in:

e ginecologie — diagnosticul, evaluarea si tratamentul afectiunilor care afecteaza sistemul
reproducdtor feminin

e chirurgie digestivd — diagnosticul, evaluarea si tratamentul afectiunilor sistemului
digestiv

e urologie — diagnosticul, evaluarea si tratamentul afectiunilor care afecteaza sistemul
urinar

Cum se efectueaza laparoscopia

Laparoscopia se efectueaza sub anestezie generald, astfel incat nu veti simti nicio durere
in timpul procedurii.

In timpul laparoscopiei, chirurgul face una sau mai multe incizii mici in abdomen.
Acestea permit chirurgului sa introduca laparoscopul, instrumentele chirurgicale mici si un tub
folosit pentru a pompa gaz in abdomen. Acest lucru permite chirurgului sa se uite in jur si sa
opereze mai usor; se poate inspecta intreaga cavitate peritoneald oferind o privire de ansamblu



ce nu poate fi obtinuta in cazul interventiilor clasice. Dupd procedurd, gazul este eliberat din
abdomen, inciziile sunt inchise cu fire de suturd si se aplica un pansament. De cele mai multe
ori, puteti merge adesea acasa in ziua urmitoare laparoscopiei. In anumite cazuri poate fi
necesar sa fiti spitalizat mai multe zile, In patologii complexe si in cazul interventiilor dificile.

Siguranta procedurilor laparoscopice

Laparoscopia este o procedura frecvent efectuatd, iar complicatiile grave sunt rare.
Riscurile tehnicilor laparoscopice sunt mai mici comparativ cu tehnicile clasice.

e Complicatii minore

Se estimeaza ca astfel de complicatii apar in 1 sau 2 din 100 de cazuri dupa laparoscopie.
Acestea pot fi: infectii, singerare minora si vandtai in jurul inciziilor, senzatie de rau si varsaturi,
durere la nivelul umarului.

e Complicatii grave

Se estimeaza ca astfel de complicatii dupa laparoscopie apar in 1 din 1.000 de cazuri. Aceasta
categorie poate include: afectarea unui organ, cum ar fi intestinul sau vezica urinara, care ar
putea duce la pierderea functiei organului, afectarea unei artere mari (vas de sange), complicatii
care decurg din utilizarea dioxidului de carbon 1n timpul procedurii, cum ar fi bulele de gaz care
intrd In vene sau artere, o reactie alergica grava la substantele utilizate pentru anestezia generala,
un cheag de sange care se dezvoltd intr-o vend, de obicei la picioare (tromboza venoasa
profunda sau TVP), care poate intrerupe si bloca fluxul de sange la nivelul unuia dintre vasele
de sange din plamani (embolie pulmonard).

Este adesea necesara o interventie chirurgicald ulterioara pentru a trata multe dintre aceste
complicatii mai grave sau pot fi necesare tratamente mai complexe, inclusiv unele de terapie
intensiva.

Dacd medicul dumneavoastra va recomanda o astfel de tehnica pentru boala de care suferiti,
sunt o serie de pasi de parcurs. Va trebui sd faceti o evaluare Tmpreund cu medicul
dumneavoastrd. In cadrul acestei evaludri a stirii de sinitate pot fi necesare: analize de
laborator, evaludri de specialitate (pentru a controla posibilele afectiuni cronice) si o evaluare
preanestezicd. Cu ocazia acesteia din urma, puteti afla toate informatiile privind anestezia
generala si ce trebuie sd faceti in perioada preoperatorie. Daca acest examen de bilant este
finalizat cu succes, Tmpreund cu chirurgul dumneavoastra, puteti programa o interventie
laparoscopica.

O serie de fige de informare (cum ar fi cele legate de anestezie) va vor ajuta sa aveti toate
informatiile necesare.



