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Opinion

Historia de la cirugia laparoscopica
en Costa Rica

Claudio Orlich-Carranza', Marlen Vega-Vega?

En 1901, Kelling, en Alemania, distendio la cavidad abdominal en un perro vivo, examinando
su contenido con un cistoscopio de Nietze. Este es el primer intento de peritoneoscopia que se
conoce. En 1902 y en 1910 este mismo autor publicé dos monografias acerca de las primeras
peritoneoscopias en seres humanos, y en 1923 Kelling hizo una presentacion a la Sociedad de
Cirugia de Alemania.

El 12 de septiembre de 1985 Muhe, en Alemania, realiz6 la primera colecistectomia
laparoscopica a nivel mundial. Posteriormente, reporté 94 casos. También deben destacarse
como pioneros de la cirugia laparoscépica a Mouret, Dubois y Perissat, en Francia. En Alemania,
ademas de Kelling, Langebuck, y en los Estados Unidos, McKerman y Reddick.

La laparoscopia se inicia en Costa Rica en 1952, con el Dr. Claudio Orlich Carranza, en el
Hospital San Juan de Dios, en el Servicio Gerardo Jiménez, cuyo jefe erael Dr. Ricardo Marchena.
Se utilizé en esa época el peritoneoscopio disefiado por Rudock, que permitia, ademas de
visualizar la cavidad abdominal, la toma de biopsias en forma directa. Al no contarse entonces
con lafibra dptica, eranecesario usar el visor en contacto directo con el ojo del explorador. En
1997 se publica en la revista EI Médico?, el reporte de los primeros casos llevados a cabo con
sus respectivas biopsias.

En el Instituto Materno Infantil Carit, hoy Hospital de la Mujer, en 1959, los Dres. Orlich 'y
Carlos Prada Diaz inician por primera vez en Costa Rica la visualizacion de la cavidad pélvica
femenina, mediante el peritoneoscopio de Rudock. Se trat6 de una paciente que iba a ser sometida
a una plastia por ausencia congénita de vagina, con el fin de conocer cuél era el estado de los
genitales internos. Jhon C. Rudock public6, en 1937, su primera experiencia en 500 casos,
habiendo tomado biopsias en 39 de ellos.

Desde su apertura, el Hospital México, por sugerencia del Dr. Cecilio Aranda (QDDG), se
adquirid el primer laparoscopio tipo Palmer, que traia un pequefio tanque de CO2 y utilizaba luz
fria. En 1971, con este equipo, los Dres. Fernando Alpizar Barquero y Adolfo Broutin llevaron a
cabo la primera laparoscopia diagnostica del aparato reproductor femenino en el Hospital
México.

En 1972 se efectud en el Hospital México el primer curso de laparoscopia para el Servicio
de Ginecologia. Fue impartido por el Dr. Vernon Madrigal, costarricense, hoy radicado en El
Salvador. Se capacitd a los asistentes, no solo en aspectos diagndsticos, sino también en
esterilizacion mediante la seccidn de las trompas con cauterio. En 1973, en México D.F, el
Servicio de Ginecologia de ese hospital present6 su experiencia al respecto, siendo Costa Rica 'y
El Salvador los Unicos paises de Latinoamérica donde se efectuaba el procedimiento.

The John Jopkins Programs for Internacional Education in Ginecology, entre 1974y 1985,
para su curso de laparoscopia dicté la parte tedrica en su sede de Baltimore y la practica en el
Hospital México. Se adiestr6 asi a un gran grupo de médicos nacionales y extranjeros, que a su
vez se convirtieron en multiplicadores, lo que fue muy importante, ya que el ultrasonido se
encontraba en pafiales; con ayuda extranjera se logro dotar de un laparoscopio a varios hospitales
nuestros y algunos internistas aprendieron el procedimiento, el cual se empled en las enfermedades
hepéticas, para toma de biopsia.
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La cirugia laparoscopica o minimamente invasiva

La cirugia laparoscopica se inicia en Costa Rica con la
colecistectomia, a nivel de medicina privada. En noviembre
de 1991, el Dr. Manuel Aguilar Ortiz llevo a cabo la primera
operacion de este tipo en el pais. En septiembre de 1992,
durante la Il Jornada Médica del HSJD, el Dr. Aguilar
presentd un trabajo en el cual reporté 64 casos, todos con
éxito.

A nivel privado, posteriormente, a partir de los afios
1992 y 1993, en la Clinica Catolica con equipo de su
propiedad, los Dres. Victor Manuel Ruiz (quien tomo un
curso en Puerto Rico) Bolafios, Flores y otros, efectlan
colecistectomias laparoscopicas.

En la Clinica Biblica, ademéas del Dr. Ortiz, los Drs.
Campos, Solano y otros, efectlan colecistectomias
laparoscopicas. En 1992 la Dra. Julia Vargas Carranza,
asistente del Servicio de Cirugia 1 del HSJD, viaja a la
ciudad de México para su entrenamiento en cirugia
laparoscopica, bajo la direccién del Dr. Felipe Urbina.

A su regreso de México, la Dra. Vargas, sin un equipo
adecuado para cirugia laparoscépica, reune artefactos
obsoletos del Servicio de Urologia y marca el inicio de esta
modalidad en el Servicio de cirugia 1 del HSJD. En 1992 se
efectud la primera colecistectomia laparoscdpica en ese
hospital, pero tiempo después fue necesario suspender el
programa, por lo inadecuado del equipo.

En noviembre de 1997 el Servicio obtiene de la
Asociacion Pro HSJD, con fondos provenientes de la Junta
de Proteccion Social de San Joseé, la donacion de una torre y
equipo completo de la marca Wolf, el cual permanece en
uso. Este hecho convierte a este Servicio en el primero de
todos los hospitales de la Caja Costarricense de Seguro
Social en iniciar un verdadero programa de cirugia
laparoscépica, constituyéndolo en un verdadero pionero en
tal rama de la cirugia.

Para esta época, el Consejo Técnico del HSJD ha
designadoel ServiciocomoUnidadde Cirugia Laparoscopica.
A partir de que se obtuviera el nuevo equipo, en 1997, se
inicia en el Servicio la colecistectomia laparoscopica, como
el método de eleccion para remover la vesicula biliar.

En 1998, en el Hospital México, se inicia la
colecistectomia laparoscopica como la intervencion de
rutina para la colelitiasis y en el Hospital Max Peralta de
Cartago, el Dr. Guzman Loria comienza un programa de
colecistectomia laparoscopica.

La cirugia laparoscépica avanzada

En noviembre de 1998 se organiza, por primera vez en
el Servicio en el HSJD, un curso de cirugia laparoscépica
avanzada, con una duracién de dos semanas a tiempo
completo. Se obtuvo de la casa Wolf un segundo equipo en

préstamo para el curso, y asi se dispuso de dos salas de
operaciones simultaneamente. Actuaron como profesores
invitados los Drs. Horacio Asbum y Stephen Weiss, ex
residente del servicio (EEUU) y los Drs. Tomas Barrientos y
Felipe Urbina (México D.F).

Lamentablemente, el cupo de 20 participantes no se
llend en su totalidad, dado que en ese momento no existia
mucho interés al respecto. Fue asi como se aprendieron las
técnicas para la correccién de la hernia hiatal, la
cardiomiotomia, la vagotomia supraselectiva, la reparacion
de las hernias inguinales, etc. Estas operaciones son desde
entonces parte del programa del Servicio, el cual es pionero
en el pais en cirugia laparoscopica avanzada.

Apartir de esa fecha los miembros del Servicio asistieron
a pasantias en diversos centros: Hospital Angeles, de México
D.F; Baptist Hospital, de Miami, y otros centros de los
Estados Unidos y Brasil. En 1999, la Dra. Julia Vargas, en
su trabajo presentado para optar por la plaza de jefe de
clinica del Servicio, reporta que de 3193 colecistectomias
efectuadas en el Hospital San Juan de Dios, entre junio de
1996 y junio de 1999, 476 fueron realizadas
laparoscopicamente, todas en el Servicio, y el resto, 2717,
por el método tradicional. En el periodo comprendido entre
1994 y diciembre de 2005, el Servicio ha sobrepasado la
cifra de 5000 colecistectomias laparoscopicas, cifra que
dificilmente sea superada por ningun otro servicio del pais.

Esta operacion constituye aproximadamente el 40% del
total de cirugias que se llevan acabo. El indice de conversidn,
por diferentes motivos, ha sido de 2.50%, lo cual es muy
satisfactorio. Un factor muy importante para el desarrollo de
la cirugia laparoscopica en el Servicio, y en el pais, ha sido
la ayuda del Dr. Stephen Weiss y del Dr. Horacio Asbum,
tanto en sus ensefianzas como en las multiples donaciones
de instrumental e insumos. EI Dr. Weiss es miembro
honorario del Servicio y para el Hospital de Guapiles, el Dr.
Asbum, a través de World Medical Training, consiguio la
donacién de un equipo completo para cirugia laparoscépica
de la marca Store, y el instrumental correspondiente.

En noviembre de 1999, bajo la direccion de los Drs.
Asbum y Weiss, el Servicio organizd6 un curso de
entrenamiento para los cirujanos del Hospital.

En 2004, la Dra. Marlen Vega Vega, a su regreso de una
pasantia de tres meses en el Hospital Manuel Gea Gonzélez
de la ciudad de México DF, implementa un programa de
colecistectomia laparoscopica ambulatoria, el cual estomado
con entusiasmo por todos los miembros del Servicio. En
noviembre de 2005 la revista Acta Médica Costarricense
aceptd para su publicacion un trabajo, donde se reportan los
primeros 100 pacientes operados ambulatorios, sin ninguna
complicacién;? el programa continlla exitosamente, con
beneplécito por parte de los pacientes y gran economia para
la institucion.
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La primera adrenalectomia laparoscépica efectuada en
el pais fue hecha por el Dr. Weiss, en una de sus visitas al
Servicio. Posteriormente, la Dra. Vargas Carranza y el Dr.
Suérez Castro han llevado a cabo varias de ellas.

La primera gastrectomia total laparoscopica fue hecha
por los autores en diciembre de 2004. Se trat6 de un paciente
portador de un carcinoide mdaltiple del estémago, quien
presentd como complicacién una estenosis parcial de la
anastomosis esofagoyeyunal, realizada con engrapadora
circular, lo que amerito dilatacion posterior; en la actualidad
se encuentra muy bien.

Un factor muy importante para el progreso nuestro en
cirugia avanzada, especialmente la de colon, fueron las
vistas al Hospital del Dr. Richard Eslinker, en los afios 2001
y 2002, quien formaba parte del grupo de cirujanos de la
Clinica Mayo de Arizona, que visita y ayuda practicamente
todos los afios. Las ensefianzas del Dr. Esliquer fueron
muy valiosas: operd y asistio en colectomias laparoscépicas
con anastomosis extracorpdreas e intracorplreas, con
engrapadora circular.

Con anterioridad, Orlich y Vargas Carranza efectuaron
en el Servicio la primera colectomia laparoscopica, una

sigmoidectomia, en un paciente cirrético, con anastomosis
extracorpdrea por carecer en esa época de engrapadoras
circulares en el Hospital. Lamentablemente, el paciente
presentd dehiscencia de la anastomosis, en gran parte por su
condicién hepatica, con peritonitis, y pese obstante a que se
reintervino, fallecid. Fue ese el primer fracaso en cirugia
laparoscopica de colon y, probablemente, también el primero
en el pais. Es evidente que el caso no fue bien elegido.

En el Hospital México en 1999 se inicia la cirugia
laparoscopica avanzada con funduplicatura de Nissen,
vagotomia, esplectomia, etc. En la actualidad varios
hospitales, como el de San Ramon, Alajuela, Cartago, etc.,
estan llevando a cabo intervenciones de cirugia laparoscépica
avanzada. Se ha dado comienzo a una nueva etapa en la
historia de la cirugia en Costa Rica.
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Colecistectomia laparoscépica ambulatoria. Reporte preliminar de
100 casos. Acta Méd Costarric 2006; 48: 119-122.

yca Cogg
*bd‘ ‘94‘25,

()
SALAY

Comité Editorial

Nombre y apellido:

%~ HOJA DE INSCRIPCION

REVISTA ACTA MEDICA COSTARRICENSE

Acta Médica Costarricense
Apdo postal: 548-1000 San José
Telfax: (506) 232-2406
E-mail: actamedica@medicos.sa.cr

Lugar de trabajo:

e-mail:

Teléfono: Fax:

Visa |:|

1-Forma de pago: tarjeta de crédito

Fecha de vencimiento: mes

Apartado:

Autorizo cargar a mi tarjeta de crédito la suscripcion anual de la Revista Acta Médica Costarricense:
[_] Costo de los cuatro ejemplares por afio; $50 (dentro del pais)
[_]costo de los cuatro ejemplares por afio; $75 (fuera del pais)
L] Estudiantes; $30 (deberd acompafiarse de certificacion)

Master Card []

#detareta 1] 1O HOOOHOHOH

afo

2- Efectivo en las cajas del Colegio de Médicos y Cirujanos de Costa Rica
* El envio de las revistas estara supeditado a la aprobacion de los cargos a su tarjeta de crédito.

53




