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Desde la época de mi entrenamiento en la residencia, a mediados de los 90s,
comenzd mi interés por la cirugia endoscopica, sin embargo, la oportunidad de
entrenamiento en laparoscopia era poca y en histeroscopia era nula. La histeroscopia
era un procedimiento reservado solo para pacientes con infertilidad, realizada de
manera privada, fuera de los centros de entrenamiento, y practicamente un tema no
incluido en los eventos académicos. En Colombia los doctores Jaime Ferro y Arturo
Aparicio fueron los pioneros en los afios 90, comenzando a realizar y ensefiar estos
procedimientos.

Un poco antes del afio 2000 comencé a realizar procedimientos histeroscopicos en
quiréfano, practicamente de manera autodidacta, incluso unos pocos afios después,
durante mi entrenamiento oficial en cirugia endoscopica, muy pocos profesores tenian
un real entrenamiento en cirugia histeroscépica. Con el desarrollo de la histeroscopia
de oficina (histeroscopia de consultorio como se dice en nuestro medio) por el Dr.
Bettocchi, comenzé el interés en Colombia sobre el tema, siendo el Maestro Alfonso
Arias el principal instructor desde entonces en Latinoamérica, y a quien agradezco el
haberme motivado para ingresar en este mundo. Posterior a esto, hemos tenido la
oportunidad de recibir la visita de personalidades internacionales muy importantes en
nuestros eventos, entre ellos el mismo Dr. Bettocchi, el Dr. Isaacson, el Dr. Munro entre
otros. Todos ellos han contribuido de forma importante en mi formacién y mas
recientemente el Dr. Sergio Haimovich quien muy generosamente me compartié su
espacio de trabajo y me introdujo en el mundo del laser para la histeroscopia.

Por fortuna, hoy en dia, son muy diferentes las cosas; hay una aceptacion
generalizada de la Histeroscopia como una especialidad, demostracion de su
superioridad como prueba diagndéstica y terapéutica, facilidad para lograr
entrenamientos, actualizaciones, eventos y la accesibilidad con internet, que permite
ver una gran cantidad de intervenciones quirirgicas, imagenes, conferencias, etc., la
ampliacion en la oferta del instrumental y de los equipos, la generosidad de los que
ensefian 0 ensefiamos este arte y la incorporacion de rotaciones especificas en los
programas de entrenamiento. Para este afio, comenzaremos en Colombia un fellow en
laparoscopia ginecologica, el primer programa avalado por la AAGL por fuera de
Estados Unidos, en el cual tengo el honor de ser el profesor de Histeroscopia.

En mi opinién, lo que nos diferencia de todos los cirujanos, es la posibilidad de hacer
la mayoria de los procedimientos histeroscopicos en consultorio, sin anestesia, sin
sedacion, tal y como lo describié el Dr. Bettocchi; el reto mas importante y el éxito
rotundo de la Histeroscopia, lo tendremos cuando rutinariamente todos los ginecélogos
realicen histeroscopia diagndstica en su consultorio y tengamos
Centros de Histeroscopia de Alta cComplejidad, con mayores
recursos que resuelvan el resto de las patologias también en
consultorio.

Carlos Buitrago
Presidente Federacion Colombiana de Obstetricia y Ginecologia
Clinica Soma. Medellin-Colombia
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