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F O L L E TO  I N F O M AT I VO  PA R A  PAC I E N T ES  Y  SU S  FA M I L I A S

Apendicectomía laparoscópica  
(extirpación del apéndice): Instrucciones del alta

¿Qué es la apendicectomía 
laparoscópica?
La apendicectomía es una cirugía para extirpar el 
apéndice. En la apendicectomía laparoscópica, se usa un 
instrumento quirúrgico llamado laparoscopio para hacer 
la cirugía a través de pequeñas incisiones (cortes) en lugar 
de una más grande. Con esta cirugía, las cicatrices son 
más pequeñas y, en la mayoría de los casos, hay menos 
complicaciones y la recuperación es más rápida.
En algunas circunstancias (por ejemplo, si su apéndice se 
rompe) su médico puede optar por una apendicectomía 
tradicional, que requiere una incisión más grande para 
extirpar el apéndice.

¿Cómo se hace?
El médico hace 3 ó 4 incisiones muy pequeñas (de entre ¼ 
y ½ pulgada o 0.6 y 1.3 cm de ancho) a través de la piel 
del abdomen. El abdomen se infla con un gas inofensivo, 
para que así el médico pueda ver los órganos en el interior. 
A través de una de las aberturas, se inserta un tubo largo 
con una pequeña cámara (laparoscopio) en su extremo.  
El laparoscopio envía imágenes ampliadas a una pantalla, 
ayudando a que el médico vea el apéndice y lo extirpe 
usando otros pequeños instrumentos quirúrgicos.

¿Cómo debo cuidarme en casa?
El cuidado de la herida

 • Puede quitar los apósitos (vendajes) después de 
     días, o cuando             .

 • Puede bañarse o ducharse después de    días.

 • Por lo general, si le colocan cintas adhesivas (Steri-Strips), 
puede dejarlas en su lugar hasta que se le caigan (por lo 
regular entre 7 y 10 días). El médico podría retirarlas 
junto con los puntos de sutura en la cita de seguimiento. 
Puede recortar los bordes de las cintas Steri-Strips si 
empiezan a despegarse. Avísele a su médico si las 
Steri-Strips irritan su piel. En este caso, podría ser 
necesario retirarlas antes.

 • Es posible que tenga un poco de sangrado en el área 
de la herida. Esto es normal. Las mujeres pueden 
presentar algo de sangrado vaginal. Si es así, utilice 
toallas; no use tampones.

 • Observe si hay señales de infección en el área de la 
herida, como aumento del enrojecimiento o 
inflamación, pus o fiebre superior a 101°F (38.3°C). 
Consulte a su médico si presenta alguna de  
estas señales.

El apéndice es una pequeña bolsa de tejido ubicada cerca 
del lugar donde el intestino delgado se une al intestino grueso. 

Dado que el apéndice no tiene ninguna función conocida, el 
hecho de vivir sin él no causa problemas de salud.
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Laparoscopic Appendectomy (appendix removal): Discharge instructions

Cita de seguimiento
Por lo general, su médico querrá verlo una semana 
después del procedimiento. Asegúrese de asistir a su cita 
de seguimiento para que el médico evalúe su evolución.

Su cita de seguimiento es el:

     (fecha)

a las      (hora)

con      (médico)

en      (ubicación)

¿Cuándo debo llamar a mi médico?
Llame a su médico si presenta alguno de los  
siguientes síntomas:

 • Dolor abdominal intenso o dolor incontrolable

 • Distensión o mucha hinchazón del estómago

 • Escalofríos

 • Fiebre superior a 101°F (38.3°C)

 • Náuseas o vómito que no se detiene

 • Sangrado por el recto

 • Aumento del enrojecimiento o pus en cualquiera de  
las incisiones

 • Incapacidad para orinar 8 a 10 horas después de la cirugía

 • Incapacidad para evacuar (hacer popó) después de 3 
días de la cirugía

 • Sensación de desmayo o mareos, incluso cuando  
está acostado

Control del dolor
 • Después de la cirugía, usted podría tener los siguientes 
tipos de dolor o malestar:

 – Dolor en el área de la herida, el cuál disminuirá 
durante los primeros días, pero que podría tardar 
varias semanas en desaparecer. 

 – Dolor en el cuello o el hombro durante los primeros 
2 ó 3 días. Esto se debe a la irritación de los nervios, 
causada por el gas que se inyecta en el abdomen 
durante el procedimiento. El dolor podría disminuir 
si usted cambia de posición.

 – Cólicos o inflamación del abdomen durante los 
primeros días.

 – Dolor de garganta durante 1 ó 2 días después de la 
cirugía. Esto se debe a la irritación causada por el tubo 
de respiración que se coloca durante el procedimiento.

 • El analgésico que el médico le recetó para tomar en 

casa es:      . 

Usted debe tomar    pastillas  

cada     . Asegúrese de tomar 
este medicamento siguiendo estas instrucciones. 

 • Los analgésicos pueden causar estreñimiento. Tome 
medicamentos de venta libre, como ablandadores de 
heces o laxantes, en caso de que sea necesario. 

Descanso, actividad y trabajo
Descansar mucho después de la cirugía ayuda a que su 
cuerpo sane. También es importante que se levante y se 
mueva durante el día.

 • Descanse el día de la cirugía.
 • Después de eso, levántese y camine de 4 a 5 veces al 
día. Esto mejora la circulación en las piernas, 
reduciendo el riesgo de coágulos de sangre y de dolor 
muscular. Aumente poco a poco el tiempo y la 
distancia que camina cada día.

 • También es útil respirar profundo durante los primeros 
días después de la cirugía.

 • Evite levantar objetos pesados o hacer ejercicio durante 
los primeros 7 días, o según le indique su médico.

 • Haga sus actividades normales cuando su médico lo 
permita, por lo general en el plazo de una a dos semanas.

 • Pregúntele a su médico cuándo puede regresar al trabajo.
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