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Resumen

Objetivos: A pesar de las ventajas ya demostradas de la cirugia laparoscépica, la implementacion de
la laparoscopia en la cirugia hepética contintia siendo lenta y se estima que menos del 20% de las
hepatectomias mundiales se realizan por laparoscopia. El objetivo de este estudio es analizar los
estandares de calidad en la reseccion laparoscopica de las metastasis hepaticas, asi como su
evolucion en nuestra unidad. Analizamos el tipo de reseccion, el tiempo quirurgico, la tasa de
conversion, la estancia hospitalaria, el margen de reseccién anatomopatoldgico y la
morbimortalidad.

Métodos: Entre los afos 2002 y 2017 se han realizado 214 resecciones hepaticas laparoscdpicas, de
las cuales 110 han sido por metastasis hepaticas. En todos los pacientes se indicé el abordaje
laparoscépico. Edad media de 64 (29-82) afos.

Resultados: De las 110 resecciones laparoscopicas por metastasis hepaticas 27% se realizaron en el
periodo 2002-2010, y el 73% restante se realizd en el periodo 2011-2017. Se realizaron 19 (17%)
hepatectomias mayores (hepatectomia derecha y hepatectomia izquierda) y 91 (83%) hepatectomias
menores (bisegmentectomias, segmentectomias y metastasectomias). El tiempo medio quirurgico
fue de 180 (90-370) minutos y la tasa de conversién fue del 6%. La tasa de morbilidad global fue del
25%, pero solo el 7% tuvieron una complicacion grave (Dindo Clavien > IIla). 2 pacientes tuvieron
que ser reintervenidos y no hubo mortalidad en la serie. Hubo 11 (10%) casos con el margen de
reseccion microscopico afecto y 99 (90%) con el margen de reseccion libre. La mediana de estancia
hospitalaria fue de 4 dias.

Conclusiones: La cirugia hepatica laparoscopica se ha aplicado de manera progresiva, logrando
unos resultados comparables a las series publicadas y cumpliendo con los estandares de calidad
clasicos de la cirugia hepatica abierta.
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