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Resumen

Objetivos docentes: Revisar las aplicaciones de la ecografiaintraoperatoria (EIO) en la cirugia hepatica, con
especia referenciaa impacto actual en el manejo del paciente oncol 6gico. Exponer |a sistemética de estudio
y consideraciones técnicas. Presentar avances tecnol gicos

Discusion: Laecografiaintraoperatoria (EIO) se introduce en la cirugia hepética en € afio 1976 por €l Dr.
Makuuchi. Desde entonces su uso se ha extendido progresivamente, convirtiéndose en una herramienta
habitual, casi imprescindible, en las salas de cirugia hepatica, llegando a ser considerada, junto con la

pal pacion manual e “gold standard” para la deteccion de nddul os hepéticos, modificando la planificacion
quirdrgica en un porcentaje variable segun series publicadas. La EIO ha sido una de las técnicas que més han
ayudado a desarrollo de lacirugia, al reconocer la anatomia hepaticay localizar con precision los tumores en
relacién con la vascularizacién hepatica, permitiendo realizar segmentectomiasy técnicas de preservacion
vascular. La ecografia laparoscopica, como variante de EIO, es alin mas necesaria, a no disponer el cirujano
de la palpacion. Laintroduccién de los contrastes ecograficos ha contribuido a mejorar tanto la sensibilidad
parala deteccién de las lesiones hepaticas, como la especificidad. A pesar del gran avance experimentado por
las técnicas de imagen prequirargicas (TC, RM, PET), la EIO sigue siendo fundamental parala planificacion
delacirugia hepética. Su utilidad se puede resumir: 1. Localizacion de tumores. 2. Deteccion de lesiones no
conocidas previamente, que puede condicionar un cambio en la actitud quirdrgica. 3. Estudio tridimensional
en tiempo real de la vascularizacion con fines a establecer |os mérgenes quirdrgicos adecuados. Identificar
venas hepéticas accesorias que permitan hacer hepatectomias con técnica de preservacion vascular. 4.
Analizar laposibleinfiltracion tumoral de las estructuras vascularesy viabiliar. 5. Guia para ablacién de
tumores y biopsias intraoperatorias. 6. Gracias a doppler se puede estudiar el flujo de estructuras vasculares
(anastomosis en la cirugia hepéticay trasplante). En la cirugiabiliar, la EIO permite: 1. Deteccion de litiasis
en laviabiliar. 2. Identificar laanatomia de los conductos biliares para valorar resecabilidad, tanto en
patologia benigna como maligna. 3. Deteccion coldlitiasis (en cirugia hepética indicada por otras causas). 4.
Valoracion de extension de tumores biliares.
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