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N.O.T.E.S.
Natural Orifice Translumenal Endoscopic Surgery™ (NOTES™) 

Es un nueva modalidad de procedimientos quirúrgicos

Es una nueva vía de abordaje quirúrgico

Es  una  técnica  quirúrgica  experimental,  según la  cual  puede 

realizarse cirugía abdominal sin incisiones en la piel. Mediante 

un  endoscopio  se  llega  a  la  cavidad  abdominal  pasando  a 

través de un orificio natural  (vulva,  boca,  uretra,  ano,  etc.)  y 

a través de una incisión interna en el fondo de saco de la 

vagina,  el  estómago, la vejiga o el  colon,  evitando así  cualquier 

incisión o cicatriz externa. 



http://www.noscar.org



http://www.euro-notes.eu



 “Cirugía transluminal a través de orificios naturales”, NOTES, engloba 
a una gama de procedimentos endoscopico-quirúrgicos que tienen el 
potencial de ser menos invasivos que la cirugía laparoscópica. 
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http://www.abc.es/


Abordaje transvaginal

.-Cirugías híbridas, fusión de NOTES y 
laparoscopia.

Bessler  (3 puertas)
Hospital Son Llàtzer (2)
Zornig (1 + 1)
Marescaux (1)
Zorron (1)
Branco (1)

.-Cirugías NOTES “puras”
…

ABORDAJE TRANSVAGINAL

http://www.abc.es/






Abordaje transvaginal

.-Colecistectomía 

.-Resecciones orgánicas
➢ Apendicectomía
➢ Nefrectomía
➢ Hepatectomía



.- Experimentación animal
Factibilidad y reproducibilidad
Desarrollo nuevas incorporaciones

.- Estudio LlàtzerNOTES-1
Seguridad 
Reproducibilidad clínica
Eficacia en el tto. Colelitiasis

.- Estudio LlàtzerNOTES-2
Prospectivo y aleatorizado
Seguridad y eficacia
Valora complicaciones parietales



Estudio LLÀTZERNOTES-1
TRANSPARIETAL TRANSVAGINAL

n 20 20

Edad 45,25 42,70

Estancia 0,80 0,75

CMA (%) 35 (7/20) 30 (6/20)

Duración 
cirugía

46,25 69,55

Seguimiento 9,1 9,1



Estudio LLÀTZERNOTES-1
TRANSPARIETAL TRANSVAGINAL

n 20 20

I.H.Q. 0 0

I.T.U. 0 1

I. Pélvica 0 0

Evisceración 0 0

Eventración 0 0

Otras comp. 0 0

Complicaciones



Estudio LLÀTZERNOTES-2
Estudio piloto prospectivo, parcialmente aleatorizado, de 3 brazos, de un año de 
duración, comparador de la cirugía endoscópica transluminal, transvaginal y 
transumbilical, respecto de la vía laparoscópica convencional. 

HIPÓTESIS: 

Los abordajes transvaginal y transumbilical para la colecistectom í a 
mínimamente invasiva presentan menores complicaciones parietales que la cirugía 
laparoscópica convencional.  

OBJETIVO PRINCIPAL:  
  
Valorar si el nuevo abordaje endoscópico presenta menos complicaciones 

parietales en relación a las puertas de entrada que la laparoscopia convencional.





EXTRACCIÓN TRANSVAGINAL: COLPOTOMIA POSTERIOR



Abordaje transvaginal

.-Colecistectomía 

.-Resecciones orgánicas



ABORDAJE  
TRANSVAGINAL

¿ASISTIDO – NO ASISTIDO?



PECULIARIDADES VIA 
TRANSVAGINAL

Bessler 
GIE; 66:1243-1245

Branco 
GIE 
66;1245-1248

Marescaux 
Arch Surg 
142:823-826

Zorron R, Surg 
Innov 14:279-283

Zornig C 
Endoscopy 
39:913-915;

HSLL.Mallorca 
Rev Esp End Dig 
99:698-702

Vaginal Port Overtube (?) No  (?) Original 
overtube 
platform

Trocar and 
coaxial 
diveces

Trocar (12 
mm)

Bessler 
GIE; 66:1243-1245

Branco 
GIE 
66;1245-1248

Marescaux 
Arch Surg 
142:823-826

Zorron R, Surg 
Innov 14:279-283

Zornig C 
Endoscopy 
39:913-915;

HSLL.Mallorca 
Rev Esp End Dig 
99:698-702

Colpotomy Pneumatic 
balloon

Incision-
finger

      ? Electrobistur
y

Trocar Trocar

Operative time 210 min. 150 min 180 min     81 min.   85 min   95 min.



La vía vaginal “no es nueva”



PECULIARIDADES VIA 
TRANSVAGINAL

■ VENTAJAS
■ FACILIDAD ACCESO
■ TRAYECTO LUMINAL CORTO
■ FACILIDAD APERTURA PARIETAL
■ FACILIDAD CIERRE
■ ACCESO COMODO A LAS 

COMPLICACIONES



PECULIARIDADES VIA 
TRANSVAGINAL

■ POSIBLES COMPLICACIONES
■ INFECCION URINARIA

■ ASOCIADA AL SONDAJE VESICAL
■ ASOCIADA AL TRAUMATISMO URETRAL

■ HEMORRAGIA PARIETAL
■ EXTERNA, FACIL CONTROL
■ INTERNA



■ POSIBLES COMPLICACIONES
■ EVISCERACION 

■ TEMPRANA
■ TARDIA, “CELE”

■ DISPAREUNIA

Ghezzi F, Raio L, Mueller MD, Gyr T, Butarelli M, Franchi M. 
Vaginal extraction of pelvic masses following operative laparoscopy. Surg Endosc 2002; 16: 1691-6. 

■ Revisión de 23 estudios que incluyen 501 
pacientes
■ 1 complicación directamente atribuida a la 

colpotomía (0,2%): hemorragia vaginal grave.
■ Ninguna paciente refirió dispareunia en el 

seguimiento



Ayhan A, Boynukalin K, Salman MC. Tubal ligation via posterior colpotomy. Int J Gynecol Obstet 93;254-255. 2006

■ Ligadura de trompas vía colpotomía posterior en 
302 pacientes

■ Complicaciones: 7,9%

■ Intraoperatoria
■ Lesión rectal 1%
■ Lesión de ovario 0,3%

■ Postoperatoria
■ Retención de orina 3,6%
■ Infección de orina 2,6%
■ Hematoma intra abdominal 0,7%
■ Absceso intra abdominal 0,7%
■ Hemorragia incisopnal 0,3%



1. MATERIALES  

2. INSTRUMENTOS  

3. ENTRENAMIENTO



CANALES DE ENTRADA



CIERRE CANAL DE SALIDA



  MiniSite™ ENDO 
CLINCH™
  MiniSite™ ENDO GRASP™
  MiniSite™ MINI SHIRE™

INSTRUMENTOS 

Miniópticas laparoscópicas 

Instrumentación endoscópica



INSTRUMENTOS 
Endoscopic Submucosal Dissection (ESD):
·  IT Knife: KD-610L 
·  Hook Knife: KD-620LR  
·  Flex Knife: KD-630L 
·  Triangle Tip Knife: KD-640L 
·  IT Knife2: KD-610L



ENDOSCOPIOS



QuickClip2 & QuickClip2 long  
QuickClip2 is the new and improved rotatable 
clip fixing device

EZ Clip  
Utilising cartridge housed clips and a convenient 
snap-mounting mechanism. 

CLIPS ENDOSCOPICOS



ENTRENAMIENTO

.- CAJAS ENTRENAMIENTO

.- SIMULADORES 

.- ANIMAL EXPERIMENTACIÓN



ENTRENAMIENTO



.-NOTES transgástrico

.-NOTES transcolónico

.-NOTES transvesical

.-Abordajes combinados

.-Abordajes híbridos ! tiempo quirúrgico, coste, beneficio clínico.



.-NOTES transgástrico

.-NOTES transcolónico

.-NOTES transvesical

.-Abordajes combinados

.-Abordajes híbridos ! tiempo quirúrgico, coste, beneficio clínico.

.-Ensayos clínicos, prospectivos y aleatorizados.

.-Instrumentos y biomateriales:
.-miniaturización
.-mejora en su manipulación
.-rotatorios
.-varias articulaciones
.-seguridad



lWill it be simple, cheap, and more convenient than established therapies? 

lDoes NOTES have to be as effective and safe as “the gold standard?” 

lFocus on What NOTES Can DO rather than what if cannot do





PÁGINA WEB DEL 

 HOSPITAL SON  

LLÀTZER 

www.hsll.es 









http://leaders.health2.info/?p=11

http://leaders.health2.info/?p=11

