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Resumen

Introduccion: La cirugia laparoscopica hepatica (CLH) se ha convertido en un procedimiento
estandar para los tumores hepaticos. En nuestro centro, este abordaje se inicié en 2006. Por eso,
hemos decidido analizar nuestra curva de aprendizaje de CLH.

Métodos: Se revisaron 226 pacientes en los que se realizo CLH desde 2007 en una unidad
especializada por, mayormente, dos cirujanos. La cohorte se estudio y se dividié en tres grupos de
75 pacientes para analizar la evolucion. Se realizé un analisis de la curva de aprendizaje segin la
suma acumulada ajustada por el riesgo.

Resultados: Hubo 30 (13,3%) conversiones. Se realizaron resecciones mayores en 31 pacientes
(13,7%). 36 (15,9%) pacientes padecian cirrosis y 109 (48,2%) tenian antecedentes de cirugia
abdominal, incluyendo 8 (3,54%) con resecciones hepaticas. En general, 53 (23,5%) se clasificaron
segun el criterio de Iwate como de dificultad alta o experto. Hubo 28 (12,37%) grado > 2
complicaciones, siendo los mas frecuentes el absceso intraabdominal y la fistula biliar. No hubo
ningun caso de mortalidad a 30 dias y un 0,88% de mortalidad a 90 dias. La comparacion entre los
tres grupos demostré una diferencia significativa respecto al aumento de dificultad segun los
criterios de Iwate y de la clasificacion del Institut Mutualiste Montsouris, asociados con un descenso
en la necesidad de conversion, tiempo quirurgico, pérdida de sangre y necesidad de transfusion
sanguinea. El andlisis de la suma acumulada ajustada por el riesgo demostro que la curva de
aprendizaje en términos de conversion y transfusion sanguinea se encuentra en 70.

Conclusiones: La curva de aprendizaje en nuestra unidad es de 70 casos aproximadamente, sin

morbilidad previa significativa y mejoria posterior en la conversién, tiempo quirurgico, pérdida de
sangre y transfusion sanguinea.
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