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Carta al editor

Estimados editores:

Agradecemos al Dr. Lorenzo de la Garza su aten-
ciéon y comentarios sobre nuestro articulo,' asi
como la oportunidad brindada para responder.

En cuanto a las caracteristicas de los animales
estudiados se trat de perros criollos de 25-30 kg
de peso, y como se menciona en el articulo son
adultos hembras.

Concordamos con €l y lo reconocemos en la Dis-
cusion, en la conveniencia de utilizar un mayor nu-
mero de animales; sin embargo, se trat6 de un estudio
piloto cuyo objetivo primordial fue evaluar la factibi-
lidad del procedimiento (y registrar aspectos técnicos
y sobrevida), por ello, consideramos que el nimero de
animales no es una variable critica en esta fase.
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Con relaciéon al neumoperitoneo, en Resultados
describimos el registro de presiones de 12-25 mmHg
que obligaron a la apertura reiterada de la aguja
de Verres o0 a la aspiracién con el endoscopio; en
este mismo rubro mencionamos en la Discusion
la necesidad de desarrollar mecanismos de regula-
cién automdtica de la presion integrados a los en-
doscopios flexibles, en forma similar a la de un
laparoscopio.

Se cuestiona también que “disminuir el dolor
y no dejar cicatrices no son razones suficientes”
para justificar la cirugia endoscdpica a través de
orificios naturales (por sus siglas en inglés NOTES
o en espafiol CETON), sin embargo, las ventajas
potenciales son mucho mds amplias: ademds de
evitar incisiones en la pared abdominal, lo cual
elimina su morbilidad (riesgo de infeccién, cica-
trices visibles, hernias y adherencias), reduce los
requerimientos de anestesia y, al disminuir el
dolor, también los de analgesia; asimismo, acor-
ta los tiempos de recuperacién y crea ademads la
posibilidad de procedimientos en sujetos inelegi-
bles o malos candidatos para someterse a incisiones
abdominales, por ejemplo, obesos mdérbidos, con
quemaduras extensas, etc.?3 Otras ventajas poten-
ciales, NOTES o CETON propician neumoperito-
Nneos con menor presiéon y en consecuencia menor
demanda cardiopulmonar, dolor, etc., y se generan
vias de acceso convenientes para procedimien-
tos especificos, por ejemplo en retroperitoneo.*
La invasividad de NOTES o CETON cuantificada
midiendo interleucinas séricas y la respuesta ce-
lular peritoneal ha sido inferior, o por lo menos,
comparable a la laparoscépica® y la frecuencia de
infecciones sorpresivamente menor a la inicial-
mente esperada.® Las experiencias en seres hu-
manos alrededor del mundo (incluyendo México,
ver en http://www.amegvirtual.com/ en la sesién
mensual de junio 2008 “colecistectomia transva-
ginal”) en su mayoria han sido colecistectomias
transvaginales utilizando técnicas hibridas con
endoscopios flexibles convencionales, prototipos y
laparoscopios mostrando factibilidad y reduccion
dramdtica del dolor posoperatorio.®® Los proce-
dimientos transluminales, de hecho, ya forman
parte de nuestras opciones terapéuticas como es
el caso del drenaje transgastrico o transduodenal
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de seudoquistes pancredticos o necrosis pancrea-
tica infectada.”!® Swanstrom apunta: “La revolu-
cién laparoscépica introdujo en cirugia general
tres conceptos nuevos y radicales: La incision si
importa, la cirugia moderna es un esfuerzo de
equipo y tecnologia, la cual se utilizard cada vez
mads para aumentar la habilidad original del ciruja-
no. La cirugia es un campo en evolucién que no
termina con la laparoscopia ni con el estado actual
de la endoscopia flexible terapéutica, por ello, es
razonable la busqueda de innovaciones para lo-
grar avances en la cirugia imagen guiada. NOTES
es asi, un concepto légico para obtener técnicas
menos invasivas, mds equipo-dependientes y con
mayor tecnologia.”"! El sentido comun y la eviden-
cia nos indican que este nuevo paradigma enfrenta
aun retos formidables antes de definir su valor real
y aplicabilidad."

Atentamente,

Dr. Raiil Marin Pineda!
Dr. José Ayala Zavaleta 2

1 Servicio de Gastroenterologia y Endoscopia, Hospital Molina y
Facultad de Medicina y Cirugia, UABJO.

2 Servicio de Cirugfa General, Hospital Molina y Hospital Regional de
Alta Especialidad de Oaxaca, Secretaria de Salud, Oaxaca, Oax.
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