. Qué es la bullectomia?

La bullectomia es un tipo de cirugia en los pulmones. Se hace por un problema de salud
llamado enfisema ampolloso. Es un tipo de enfermedad pulmonar obstructiva cronica
(EPOC).

Los pulmones contienen cientos de sacos pulmonares diminutos llamados alveolos. Un
enfisema se produce cuando se dafian estos sacos pulmonares con el paso del tiempo. A
menudo, la causa es el tabaquismo. Con enfisema bulloso, los sacos pulmonares pequefios
y normales se descomponen y forman alveolos grandes llamados bullas. Estos alveolos
grandes no funcionan normalmente. Y pueden crecer lo suficiente hasta desplazar los sacos
pulmonares normales. Esto dificulta la respiracion. Y puede causar tos y flema. Las bullas
pueden extirparse mediante una bullectomia. Esto facilita la respiracion.

Via respiratoria

danados

.Cuando necesita hacerse una bullectomia?

Se puede hacer la cirugia para extirpar las bullas si producen lo siguiente:

¢ Problemas de respiracion graves

Dolor en los pulmones

Aire en el espacio alrededor de los pulmones (cavidad pleural)

Infecciones pulmonares que no desaparecen o recurrentes
¢ Tos con esputo manchado de sangre

Si tiene bullas en los pulmones, no debe fumar. Si fuma, hable con su proveedor de
atencion médica sobre como obtener ayuda para dejar el habito.

Decidiran junto con su proveedor de atencion médica si esta cirugia es adecuada para
usted. El proveedor tendra en cuenta el tamafio de las ampollas. Después de la cirugia,
deberia respirar mejor y presentar menos sintomas.

,Qué ocurre durante la cirugia?

Ira al hospital el dia de la cirugia. Antes de que comience la cirugia, le administraran
anestesia general. Esto es para que se duerma profundamente y no sienta dolor durante la
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cirugia.

Durante la cirugia, el cirujano le abriré el pecho. Le haréd una incision pequefia cerca de la
axila. O varias incisiones pequefias en el pecho. Le introducira un tubo pequefio con una
camara (toracoscopio) en el pulmoén. La cdmara le permite al cirujano observar el interior
del pulmon. Le extirpara los sacos pulmonares adicionales. Luego, cerrara las incisiones
con puntos de sutura.

,Qué ocurre después de la cirugia?

Es posible que se despierte de la cirugia con un tubo de respiracion. Una vez que se retira
el tubo de respiracion, es posible que siga necesitando terapia de oxigeno. También tendra
un tubo en el pecho para asegurarse de que no se escape aire de los pulmones hacia la
cavidad toricica. Le administrardn medicamentos para controlar el dolor.

Es posible que deba permanecer en el hospital durante algunos dias. La recuperacion
completa tardara algunas semanas. Luego, podra retomar sus actividades habituales de a
poco con algunos limites. Su proveedor de atenciéon médica le dird lo que puede y lo que no
puede hacer después de la cirugia.

Mientras se recupera en el hospital, es probable que su proveedor de atencion médica lo
haga levantarse y caminar. El proveedor controlard que no presente signos de
complicaciones. Estos problemas pueden deberse a la cirugia. Durante las semanas

posteriores a la cirugia, es posible que comience un programa de rehabilitacion. Este
incluira ejercicios, informacion sobre su afeccion y ayuda para tratarla.

Riesgos de la cirugia

Toda cirugia tiene riesgos. Algunos de los riesgos de esta cirugia pueden ser los siguientes:
e Fuga de aire del pulmon a la cavidad pulmonar
¢ Pulmones que no aportan oxigeno suficiente a la sangre (insuficiencia respiratoria)
e Infeccion en los pulmones (neumonia)
e Sangrado
¢ Colapso pulmonar
e Codagulos de sangre (tromboembolismo pulmonar o trombosis venosa profunda)

e Ritmo cardiaco irregular (arritmia)
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