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CANARIAS? SALUDABLE
LAS PALMAS DE GRAN CANARIA

enores incisiones, lo que re-
dunda en menor sangrado,
inestabilidad de columna, ingreso
hospitalario, reoperaciones y tiem-
poderecuperacion. Son algunas de
las ventajas de la cirugia endosco-
pica percutdanea y tubular minima-
mente invasiva con endoscopia
asistida ante lesiones de columna.
Dos técnicas con las que cuen-
ta ya Hospital Perpetuo Socorro,
que contintia innovando en ciru-
gia de columna. Pese a ser desde
hace dos afos el tinico hospital
en Canarias que utiliza la endos-
copia como método de abordaje
de la estenosis de canal y la her-
nia discal, el centro sanitario ha
dado un paso mas incorporando
la ultima tecnologia endoscopica
a nivel mundial.
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Hospital Perpetuo Socorro. La cirugia endoscépica percutanea y
la tubular minimamente invasiva con endoscopia asistida son dos
técnicas pioneras a nivel mundial ante lesiones de columna con
las que solo cuenta este centro hospitalario en Canarias, explica
el doctor Carlos Valencia, especialista en Neurocirugia

Desde hace unos meses dispo-
ne de la tecnologia de endosco-
pia percutanea, de la que se han
realizado diversos procedimien-
tos con éxito. A esta técnica, de
la que solo disponen dos centros

privados mas en todo el territo-
rio nacional, se suma la cirugia
tubular minimamente invasiva
con endoscopia asistida que se
practica ya en Hospital Perpetuo
Socorro, convirtiéndolo en refe-

rente en el tratamiento de lesio-
nes de columna.

Ambos procedimientos pre-
sentan enormes ventajas frente
a la cirugia tradicional, desde
una recuperaciéon mucho mas

rapida y menos dolorosa a un
menor indice de complicaciones.
Las condiciones y necesidades
de cada paciente indicaran la ne-
cesidad de la aplicacion ante
cada caso de uno u otro sistema.

«Empezamos con la cirugia
endoscopica de columna hace
dos anos y poco a poco hemos
avanzado y contado con mejor
tecnologia seglin avanza pero en
la misma linea. Son técnicas re-
cientes en Europa que en Espana
muy pocos especialista realizan
todavia, sobre todo porque este
tipo de cirugia necesita un ins-
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trumental muy especifico para
realizar la intervencion. Por ello
actualmente toda la cirugia en-
doscopica que se hace en Cana-
rias la hacemos nosotros en Hos-
pital Perpetuo Socorro, lo que nos
convierte en referentes», explica
el doctor Carlos Valencia, espe-
cialista en Neurocirugia del cen-
tro grancanario y responsable de
las primeras intervenciones rea-

lizadas con esta nueva tecnologia.
Su diferencia reside en el uso
del endoscopio, que permite una

cirugia minimamente invasiva
con incisiones muy pequeinas por
las que se introduce una canula
con una camara que permite tra-

Carlos Valencia
Actualmente
toda la ciru-

bajar sin realizar grandes disec-

ciones para acceder a la columna
como con la cirugia tradicional,
que se realiza con microscopio.
Estas minimas incisiones oca-
sionan mucho menor dafio sobre

gia endoscopi-

ca que se hace
en Canarias
la bacemos

los tejidos blandos de la columna,

como los musculos y ligamentos,
ademas de en los nervios y la par-
te 6sea de la columna, que se pre-
serva mucho mas con la cirugia

endoscopica.

1n0Sotros en
Hospital
Perpetuo
Socorro»

«Al producir menos dano en

las estructuras de la columna se

preserva su estabilidad. Uno de
los problemas importantes en la
cirugia tradicional es que algu-
nos pacientes que se operan por
primera vez luego deben ser rein-
tervenidos por inestabilidad en la
columna. La técnica endoscopica,
al producir un daino minimo de
las estructuras que estabilizan la
columna, hace que este riesgo dis-
minuya notablemente», asegura

el doctor Valencia.

Un mejor abordaje

La utilizacién de la cirugia en-
doscopica percutanea y tubular mi-
nimamente invasiva con endosco-
pia asistida es un factor de gran
importancia ante las reoperacio-
nes. Esta circunstancia se debe a
que con estas técnicas las cicatri-
ces son minimas, lo que hace mas
sencilla la labor. Asimismo, si ante-
riormente se utilizo la cirugia tra-
dicional el abordaje es también
mas facil y seguro.

«Siempre ha sido un problema en
la cirugia de columna el paciente
que tiene que ser reoperado por-
que con la cirugia tradicional el
trayecto de la operacion produce
una gran cicatriz que luego dificul-
ta técnicamente volver a interve-
nir a esos pacientes. La cirugia en-

doscapica al poder operar al pa-
ciente por otro canal de trabajo di-
ferente al que ya se hizo con la
operacion previa permite con ma-
yor facilidad abordar este tipo de
pacientes porque no hay que pasar
por la cicatriz previa fruto de la
primera operacion.

Se puede pasar por un nuevo abor-
daje en el que no vamos a ver la ci-
catriz y por tanto técnicamente va
a ser mucho mas facil la opera-
cién», detalla el doctor Carlos Va-
lencia.

Ademas permite un mas facil
abordaje para determinados pa-
cientes como las personas mayo-
res, polipatoldgicas o que padecen
obesidad o sobrepeso al existir me-
nor trauma quirtirgico por ser un
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Otras ventajas son el minimo
sangrado y un temprano retorno
a las actividades habituales. De
hecho, la endoscopia percutanea
permite una recuperaciéon mu-
cho mas rapida para el paciente
pudiendo empezar a caminar
seis horas después de haberse
hecho la operacion y retornar a
casa en las primeras 24 horas. La
recuperacion completa precisa
de tres a seis semanas, pudiendo
incluso practicar ejercicio fisico,
y larehabilitacion puede iniciar-
se una semana después de haber-
se realizado el procedimiento.

Por ultimo, el uso del endos-
copio en las enfermedades de co-
lumna también esta disenado
para tratar el dolor. De esta for-
ma pueden realizarse abordajes
completamente novedosos para
combatir afecciones muy doloro-
sas como rizolisis facetaria, in-
filtracion y radiofrecuencia de
articulacion sacroiliaca con la
asistencia de la camara endoscé-
pica permitiendo que la eficacia
de este tipo de tratamientos au-
mente, concluye el especialista
en Neurocirugia de Hospital Per-
petuo Socorro.

sistema mas limpio y enfocado a la
zona a intervenir sin tener que rea-
lizar grandes incisiones para acce-
der aella.

Respecto a las hernias, la cirugia
endoscopica de columna disminu-
ye la amplitud de la incisién en la
piel con respecto a la cirugia tradi-
cional, la lesion sobre las estructu-
ras de la columna, la manipulacion
que es necesario realizar sobre los
nervios y también la cantidad de
tejido que hay que extirpar para
poder llegar a la hernia con lo cu-
al la cicatriz posoperatoria es mu-
cho menor con respecto a la técni-
ca tradicional, la posibilidad de
complicaciones, la inestabilidad
posquirtirgica y el indice de reope-
raciones.

Reiima. Cuatro millones de personas en Espafa
sufren artritis lumbar, seguin un estudio canario

La Sociedad Espafiola de Reumatologia ha pre-
sentado un estudio sobre la prevalencia de las
enfermedades reuméticas en la poblacién espa-
fiola y concluido que cerca de 4 millones de
personas sufren artritis lumbar, 880.000 pade-
cen gota, 300.000 artritis reumatoide y 75.000
lupus eritematoso sistémico. La investigadora
principal del estudio, Sagrario Bustabad, que
ademas es jefa del servicio de Reumatologia del
Hospital Universitario de Canarias, destaca que el objetivo era cono-
cer si habia aumentado la prevalencia de las enfermedades reumati-
cas en comparacién con el tiltimo estudio disponible de 2000.

Diabetes. L as pildoras de insulina son una
realidad cada vez mas cercana

Las inyecciones diarias de insulina que se administran las personas dia-
béticas podrian desaparecer en un futuro gracias a una capsula que libe-
ra la insulina directamente en el estémago, una técnica que hasta ahora
se ha probado en cerdos, segtin un informe que publicé esta semana
Science. Los cientificos del Brigham and Women's Hospital de Boston
disefiaron esta pildora, compuesta por una capsula biodegradable del
tamafio de un garbanzo que contiene una micro aguja de insulina, segtin
un comunicado de prensa del centrol estadounidense. Una vez en el esté-
mago, la capsula se disuelve y la aguja se autoinyecta, algo practicamen-
te imperceptible para los pacientes, segtin los autores del estudio.

Reproduccidn. Crece el riesgo del hombre a
precisar un tratamiento de fertilidad

El riesgo de los hombres a precisar de
tratamientos de fertilidad para ser
padres ha crecido un 9% en algo mas de
una década, y aunque no se conocen las
causas de este incremento hay investi-
gaciones sobre como la exposicion cons-
tante a influencias ambientales negati-
vas afecta a la calidad de los esperma-
tozoides. Estas son algunas de las conclusiones de un trabajo realiza-
do a través de una muestra de cerca de 120.000 hombres tratados
en las clinicas que el Instituto Valenciano de Infertilidad (IVI).

Funcidn respiratoria. Disminuye por la exposicion
pre y posnatal a sustancias quimicas

La exposicion prenatal y posnatal a diferentes componentes quimicos
-parabenos, ftalatos y sustancias perfluoroalquiladas- ocasiona una
disminucion de la funcion respiratoria infantil, segtin ha demostrado
un estudio del Instituto de Salud Global de Barcelona. La investiga-
cién representa una de las primeras aproximaciones al concepto de
exposoma, que supone la exposicion a un amplio rango de factores
ambientales, como cambios en el clima, contaminacién del aire en
entornos urbanos y en la vivienda, o sustancias quimicas de uso dia-
rio. El estudio ha evaluado los casos de 85 fetos durante el embarazo
y 125 nifios recién nacidos de seis paises europeos.
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