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(En qué consiste la cirugia transesfenoidal?

Esta informacion fue elaborada por el personal de
enfermeria para explicarle a usted y a su familia un
procedimiento llamado cirugia transesfenoidal. Esta
operacion se realiza para extirpar los tumores de la
hipofisis (glandula pituitaria) en el cerebro.

El término "transesfenoidal” quiere decir a través del
esfenoides, una cavidad a través de la cual el cirujano
tratard de acceder a la hipofisis. Este tipo de cirugia
permite extirpar en forma parcial o total los tumores de
la hipdfisis.

¢ TIENE ALGUN RIESGO LA CIRUGIA TRANSESFENOIDAL?
Esta operacién, como todo procedimiento quirdrgico,
conlleva riesgos. Entre los riesgos mas frecuentes se
encuentran: infeccién de la membrana cerebral
(meningitis), hemorragia intensa en el lugar de la
incisién y reaccion a la anestesia. Otros riesgos incluyen
la fuga de liquido cefalorraquideo del cerebro y la
presencia de problemas con el balance hidrico, como la
diabetes insipida (DI) y el sindrome de secrecién
inadecuada de la hormona antidiurética (SIADH, por sus
siglas en inglés). Estas complicaciones son tratables.

¢ QUE SUCEDE ANTES DE LA OPERACION?

e El cirujano y el anestesiélogo lo visitaran para hablar
sobre la cirugia y para responder sus preguntas. Una
vez que comprenda el procedimiento, se le pedira
que firme un consentimiento informado. Es posible
gue también le hagan examenes de sangre, un
electrocardiograma (ECG) y una radiografia de térax.

* La enfermera le ensefara a hacer ejercicios de
respiracion profunda mediante una técnica llamada
"espirometria incentivada”. Después de la cirugia,
usted usara un dispositivo de mano que le ayudara a
despejar los pulmones. También se le instara a que
ejercite la respiracion a través de la boca. Debido a
gue las fosas nasales estaran bloqueadas
temporalmente después de la cirugia, usted debera
poder respirar con comodidad a través de la boca.

* La enfermera también le indicard como hacer
ejercicios moderados para estimular la circulacion
de la sangre y prevenir la formacion de coagulos
sanguineos.
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* No se le permitird comer ni beber la noche anterior a
la cirugia.

e En la manana de la cirugia, usted debe banarse y
lavarse el cabello con champu. Se le pedira que se
ponga medias elasticas largas que le proporcionen
buen soporte.

e Usted puede pedirle a la enfermera que le muestre
la Unidad de Reanimacién Postanestesia (PACU, por
sus siglas en inglés) o la Unidad de Cuidados
Intensivos (ICU, por sus siglas en inglés), para que
se familiarice con los lugares donde va a estar
después de la cirugia.

¢QUE SUCEDE DURANTE LA OPERACION?

EL PROCEDIMIENTO

e A usted se le realizara el procedimiento bajo anestesia
general. Esto quiere decir que le administraran un
anestésico que lo mantendra dormido durante la
operacion. Su cabeza sera colocada en un
reposacabezas para mantenerla inmovil durante
la cirugia.
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e El cirujano hara una incision debajo del labio superior
en la linea de la encia. A través de la base de la nariz
y el seno esfenoidal se entrara a la parte inferior de la
cavidad que contiene la hipofisis. Luego se retirara
parte de esta cavidad para que el cirujano pueda ver
esta glandula.

* Se abrira el tejido que cubre la hipofisis y el cirujano
extirpara el tumor con unos instrumentos especiales.
Apenas se extraiga el tumor, se volvera a cerrar la
parte inferior de la cavidad que contiene la hipd&fisis
con los fragmentos de hueso que se sacaron al inicio
del procedimiento, se cerrara la incision y las fosas
nasales se taponaran con gasa 0 con una esponja
nasal especial. Luego se enviara el tumor al
laboratorio para su analisis.

INJERTO DE GRASA

En algunas ocasiones se extraera una porcion de grasa
de su abdomen vy se utilizara para taponar la cavidad
gue contiene la hipdfisis. Esto se hace para prevenir
fugas de liquido cerebral.

¢ QUE SUCEDE DESPUES DE LA OPERACION?
Inmediatamente después de la cirugia, lo llevaran a la
PACU. Se le vigilara cuidadosamente hasta que esté listo
para que lo trasladen a la unidad de atencion al
paciente. En esta unidad permanecera de 2 a 5 dias.

POSICION DE LA CAMA DESPUES DE LA CIRUGIA

La cabecera de la cama estara ligeramente elevada (30
grados) para facilitar la circulacién sanguinea desde la
cabeza y disminuir la presion que los liquidos ejercen en
la cabeza. Si tiene colocado un drenaje espinal, debera
estar acostado en posicion recta.

TAPONAMIENTO NASAL

Ambas fosas nasales estaran taponadas durante 1 a 3
dias después de la cirugia, por lo cual usted respirara a
través de la boca. Debido a que es probable que se le
resequen los labios, la enfermera le dara un gel para
aliviar la resequedad. También sentird sed. La mayoria de
los pacientes dicen que el taponamiento nasal es
incomodo y que puede causar dolor de cabeza.

Pidale a la enfermera medicamentos para el dolor.

Cuando le retiren el tapdn, se presentara cierto
sangrado y drenaje por la nariz. La enfermera le
colocara un pedazo pequefio de gasa debajo de la nariz
para absorber estas secreciones. Las secreciones deberan
desaparecer en unos cuantos dias.

INCISIONES

La incisién que se hizo debajo del labio superior en la
linea de la encia sera cerrada con puntos de sutura.
Estos puntos se disolveran entre 7 y 10 dias. Si le
colocaron un injerto de grasa, tendra un pequefio
vendaje de gasa en el sitio del abdomen donde le
extrajeron la grasa.

CEPILLADO DE DIENTES Y BANO

No se cepille los dientes con un cepillo regular durante
al menos 14 dias después de la cirugia. La enfermera le
dara un cepillo de dientes ultra suave. También le daran
un enjuague bucal especial y copitos de algodén para
enjuagarse la boca durante todo el dia, en particular
después de comer y beber. Este enjuague bucal le
ayudara a remover la sangre seca y a cicatrizar la
incision.

La incisién de la boca serd suturada desde adentro.
Podra banarse cuando el médico se lo autorice.

SONDA PARA LA ORINA

Durante la cirugia, le colocaran una sonda en la vejiga
para drenar la orina. Esta sonda estara puesta entre 1y
2 dias después de la cirugia.

DRENAJE LUMBAR

En algunas ocasiones, después de la cirugia, el cirujano
insertara un tubo de drenaje muy pequefio en la parte
inferior de la espalda. Este tubo, llamado "drenaje
lumbar" se coloca en el conducto raquideo, y a pesar
de que no se suele necesitar, puede usarse para permitir
gue el liquido salga de la incision y facilitar la
cicatrizacion de la misma. De llegar a utilizarse, el tubo
de drenaje se mantendra puesto de 3 a 5 dias después
de la cirugia y usted debera permanecer acostado en
posicion recta en la cama, con la posibilidad de voltearse
de un lado a otro.

DIABETES INSIPIDA

La diabetes insipida es una enfermedad que se presenta
cuando la hipdfisis no secreta suficiente ADH (hormona
antidiurética), la cual regula la evacuacién de orina.

La diabetes insipida puede ocurrir si se perturba la
hipdfisis durante la cirugia. Los tres signos de la diabetes
insipida son:
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e Aumento de la evacuaciéon de orina. NOTAS FINALES
Recuerde que debe tener paciencia y concentrarse en

¢ QOrina diluida y de un color amarillo muy claro. . 7
cosas positivas durante la recuperacion. Usted

* Aumento de la sed. desempena un papel muy importante en su proceso de
Si tiene estos signos, inférmele a la enfermera. La mejoria después de la cirugia.

diabetes insipida causada por la cirugia es temporal y se

puede tratar. Si tiene alguna pregunta sobre la cirugia transesfenoidal,

no dude en hablar con su médico o enfermera.
ACTIVIDAD
Después de la cirugia, tenga cuidado con cierto tipo de
actividades fisicas. Es de particular importancia que no
tosa, no se suene ni se meta los dedos a la nariz, no
estornude ni se incline o ejerza presion durante al
menos 1 mes después de la cirugia. Si siente la
necesidad de estornudar, no trate de aguantar las ganas
y estornude con la boca abierta. A continuacion hay
una lista de ciertas actividades y el tiempo que debera
esperar para poder hacerlas después de la cirugia.

e Agacharse por debajo del nivel de la rodilla: 4
semanas.

e FEstornudar, toser, sonarse la nariz: 4 semanas.

* Hacer aerdbicos, nadar, realizar otro tipo de ejercicio:
4 semanas.

* Cepillarse suavemente los dientes frontales: 2
semanas.

* Regresar al trabajo: 3 a 6 semanas.
e Ducharse, lavarse el cabello: no hay restricciones.
e Ponerse lentes de contacto: no hay restricciones.

e Usar dentadura postiza/protesis dental parcial: 2
semanas (o cuando se sienta cdmodo haciéndolo).

Esta informacién ha sido preparada especificamente para los pacientes National Institutes of Health \S\w‘”"“v %, éP‘\’ IIVS))
que participan en protocolos de investigacion clinica en el Centro Clinico Clinical Center s ;:O )c;\
de los Institutos Nacionales de la Salud y puede no ser pertinente Bethesda, MD 20892 1 C %(A)g)ﬂ
para pacientes de otros lugares. Si tiene alguna pregunta sobre la O%%w On <>
informacion presentada aqui, hable con un miembro de su equipo ¢ Tiene preguntas sobre el Centro Clinico? e HER

de atencién médica. http://www.cc.nih.gov/comments.shtml

La mencion de nombres de productos o recursos se hace solamente para 2/09
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NIH. El hecho de que no se mencione el nombre de un producto o recur-

so no implica que ese producto o recurso no sea satisfactorio.
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