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Enfermedades tratadas con cirugia anexial

La cirugia puede utilizarse para problemas de quistes, endometriosis o
infeccionesen los 6rganos que se encuentran en las anexias, (espacio
proximoal Utero )tales como las trompas de Falopio y los ovarios.

La cirugia anexial puede ser “‘minimamente invasiva” (laparoscopia)
0 “abierta”. La La laparoscopiase realiza con un pequefio telescopio
conectado a una cdmara que se introduce por el ombligo permitiendole al
cirujano ver el interior del abdomen. Con ella es mas probable que sienta
menos dolor, que no tenga fiebre y que permanezca menos tiempo en
el hospital. La cirugia abierta implica la realizacion de una incisién mas
grande en el abdomen, y el tiempo de recuperacidn puede ser mayor.

Quistes ovaricos: razones por las que puede requerir cirugia
Muchas cirugias anexiales se realizan por un quiste ovarico o una masa
anexial. Un quiste es una acumulacién de liquidos u otras sustancias en
el tejido. Un porcentaje muy pequefio de estos quistes son cancerosos
(malignos); la mayoria son benignos. Estos incluyen los quistes
foliculares, los del cuerpo luteo, endometriomas, dermoides, serosos,
mucosos Yy fibromas.

Quistes foliculares y quistes del cuerpo liteo

Los foliculos son las zonas de los ovarios donde el évulo madura para la
ovulacion. En raras ocasiones estos se agrandan y pueden crecer hasta
alcanzar el tamafio de una pelota de tenis. Esto puede ser doloroso y
podria causar la torsion del ovario, bloqueando su irrigacidn sanguinea.

Los quistes del cuerpo lUteo se forman después de la ovulacion. Como
los quistes foliculares, estos pueden alcanzar tamafios importantes, lo
cual causa dolor y molestia.

Quistes dermoides

Los quistes dermoides son tumores no cancerosos que estan formados
por diferentes tipos de tejidos, como tejido dental, capilar, cutaneo, dseo
y tiroideo. Los quistes dermoides pueden crecer en cualquier parte del
cuerpo, pero generalmente se encuentran en los ovarios. Estos tumores
pueden causar la torsién del ovario y pueden ser muy dolorosos. Los
quistes dermoides pueden alcanzar tamafios importantes y deben ser
extirpados quirdrgicamente.

Endometriomas

Los endometriomas son quistes que se forman en los ovarios cuando
el mismo tipo de tejido que crece en el Utero (denominado tejido
endometrial o del endometrio) crece en los ovarios. Estos quistes se
llenan de sangre a medida que crecen. La sangre se convierte en un
liquido de color marrdn oscuro, por lo que a veces los endometriomas son
denominados “quistes de chocolate”. Los endometriomas pueden causar
dolor y molestia, asi como cicatrices y lesiones en los ovarios. Estos le
pueden causar problemas a la hora de embarazarce.

Quistes paraovaricos o paratubaricos

Los quistes paraovaricos o paratubaricos se forman cuando las
estructuras préximas a las trompas de Falopio se llenan de liquido.
Raramentspueden alcanzar tamafios importantes y causar la torsion de
las trompas o los ovarios, provocando dolor e infeccion.

Cirugia anexial: lo que debe saber

Extirpacion de quistes ovaricos

Su edad, un examen fisico, los antecedentes familiares y la apariencia
del quiste ayudaran a su médico a determinar si necesita someterse a

una cirugia. El cirujano extirpara el quiste por completo dejando la mayor
parte posible del ovario. Esto es importante si se somete a una cirugia
para tratar la infertilidad.

Desobstruccion de las trompas de Falopio

Las trompas de Falopio transportan al 6vulo desde uno de los ovarios
hasta el Utero. Las infecciones, enfermedades y, en algunos casos,
la cirugia pueden dafiar una o ambas trompas y dejarlas cicatrizadas
u obstruidas. Las infecciones de transmision sexual, la apendicitis, las
lesiones intestinales y la endometriosis son ejemplos de enfermedades
que pueden dafiar las trompas. Cuando una esta gravemente dafiada,
puede quedar completamente obstruida o llena de liquido. Esto se
denomina hidrosalpinx.

Cualquier dafio en las trompas puede impedir que un embrion (évulo
fecundado) viaje hasta el Utero causando infertilidad. Una cirugia pudiese
reparar o abrir las trompas de Falopio. Luego de la cirugia tubarica, la
posibilidad de un embarazo ectopico se incrementa. Cuando las trompas
estan gravemente dafiadas o ausentes, la fertilizacion in vitro (FIV)
mejoraralas posibilidades de quedar embarazada, , pero aumentarian
significativamente cuando se quitan o bloquean quirirgicamente.

“Perforacion ovarica” para el SOP

El sindrome de ovario poliquistico (SOP) es una causa comun de
infertilidad en las mujeres. Las mujeres con SOP tienen muchos quistes
pequefios en los ovarios, no logran producir 6vulos maduros y producen
demasiado andrégeno. El andrégeno es la hormona responsable de
estimular el desarrollo de las caracteristicas masculinas. Muchas mujeres
con SOP tienen sobrepeso, y los sintomas incluyen acné y crecimiento
de vello en la cara y el cuerpo.

Aunque por lo general se utilizan medicamentos para tratar el SOP, a
veces un procedimiento quirlrgico minimamente invasivo denominado
“perforacion ovérica” puede ayudarla a quedar embarazada. Durante el
procedimiento, el médico utilizara una aguja caliente o un laser para hacer
pequefias lesiones en los ovarios. No se conocen los motivos por los que
este procedimiento mejora la ovulacion y aumenta las posibilidades de
quedar embarazada, pero es efectivo en algunas muijeres. Los efectos
positivos pueden ser Unicamente a corto plazo. Es comin que se
desarrollen adherencias en los ovarios después de esta cirugia.

Sin embargo, se pueden utilizar satisfactoriamente tratamientos
hormonales para el SOP; por lo tanto, la perforacién ovarica no se
recomienda habitualmente. Raramente la perforacién ovarica puede
ocasionar que los ovarios dejen de funcionar.

Riesgos de la cirugia anexial

Con cualquier cirugia, existe el riesgo de sufrir dolor, hemorragia,
infeccion y desarrollar adherencias (tejido cicatricial interno). Otros
riesgos pueden incluir dafio a la vejiga, los uréteres o los intestinos, pero
son muy inusuales.

Este documento fue elaborado en colaboraciéon con la Sociedad de
Cirujanos Reproductivos (Society of Reproductive Surgeons) 2012.
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