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    Este libro está dedicado a todos los colegas que 
se esfuerzan por aumentar sus competencias en 
el análisis endoscópico de imagen mejorada de 
los cánceres gastrointestinales precoces. La esta-
difi cación endoscópica exacta de las neoplasias 
superfi ciales permite establecer las indicaciones 
correctas de la técnica de resección adecuada en 
busca del mejor interés de los pacientes.  

  Salzburgo, 15 de agosto de 2018                     Los editores  
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vii

  Prefacio 

  «Las aptitudes endoscópicas de vanguardia permiten la mejor asistencia al paciente.»  

 Desde la primera edición de este atlas de endoscopia y compendio de indicaciones, la 

resección endoscópica en bloque basada en técnicas de disección submucosa endoscópica 

(DSE) ha demostrado ser igual de curativa para la resección de los cánceres gastrointestinales 

(GI) precoces que la cirugía resectiva mayor. Además, las técnicas se han perfeccionado 

en la actualidad para la DSE del cáncer precoz, así como para la resección endoscópica 

tunelizada de los tumores intramurales precoces sintomáticos, premalignos o malignos. 

Por consiguiente, algunas guías occidentales han adoptado el principio de la resección 

endoscópica en bloque de las neoplasias GI de aspecto maligno, mientras que otras aún 

emplean técnicas de resección fragmentaria con asa fría para el cáncer precoz en el esófago 

de Barrett o en el segmento colorrectal, lo que otorga la competencia diagnóstica después 

exclusivamente al histopatólogo. 

 En la última década, una red de centros de referencia pioneros de países occidentales ha 

descrito la implementación de la técnica de DSE. Además, el rendimiento electroquirúrgico 

endoscópico (determinado por las tasas elevadas de resección en bloque y las tasas bajas 

de cirugía urgente y de mortalidad) está acercándose casi a los estándares del este de Asia. 

Sin embargo, las tasas de resección curativa mediante DSE aún están muy por detrás de 

dichos estándares debido, sobre todo, al escaso valor predictivo de la invasión submucosa 

y a una delimitación inadecuada de los márgenes laterales o de los focos múltiples del 

cáncer precoz. 

 La segunda edición actualizada y ligeramente ampliada de este atlas sobre neoplasias gas-

trointestinales precoces tiene la  fi nalidad  de aumentar la  detección  de neoplasias premalignas 

y malignas en el estadio más temprano, predecir la  categoría tumoral  con gran exactitud y 

 establecer la indicación  para la técnica de resección curativa menos invasiva basada en este 

diagnóstico. Se requiere un esfuerzo para lograr la profesionalidad y ofrecer la mejor asistencia   
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viii Prefacio

al paciente. La curva de aprendizaje de la endoscopia de imagen mejorada y el diagnóstico 

endoscópico exacto de los cánceres GI precoces para convertir esta técnica en un procedimiento 

rutinario rápido y exacto puede requerir hasta 2 años. La publicación de este atlas y compendio 

está dirigida a quienes se esfuerzan en lograr un diagnóstico y un tratamiento endoscópicos de 

vanguardia de las neoplasias GI precoces. 

 Salzburgo, Austria                    Frieder Berr 

 Saku, Nagano, Japón                    Tsuneo Oyama 

 Lyon, Francia                    Thierry Ponchon 

 Shinjuku-ku, Tokio, Japón                    Naohisa Yahagi 

 20 de agosto de 2018 
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