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En septiembre de 2011, la Sociedad Canadiense de Obstetricia y Gi-
necologia recomenddé discutir con las pacientes el beneficio de la
salpinguectomia bilateral al momento de la histerectomia y en las
pacientes que solicitan anticoncepcion irreversible™, y en noviembre
de 2013 la Sociedad Ginecologia Oncoldgica Americana recomendd
la salpinguectomia bilateral de manera sistematica en la histerecto-
mia benignay en lugar de ligadura de trompas. Ademas, introdujo el
concepto de salpinguectomia ‘oportunista’, es decir considerarla al
momento de otra cirugia pelviana en pacientes mayores de 35 afios
con paridad cumplida®?. Sin embargo, no existe hasta el momento
evidencia suficiente para recomendar que una paciente ingrese al
quirofano unica y exclusivamente para salpinguectomia electiva, sin
otra indicacién.

En Estados Unidos de Norteameérica resaltan el aumento casi expo-
nencial, hasta de un 70% en el 2013®, de salpinguectomias realizadas
por indicaciones benignas durante la cirugia pélvica, denominando
a esta intervencion salpinguectomia profilactica® u oportunista®. El
nuevo modelo sugiere que algunas lesiones precancerosas de ova-
rio surgen de la trompa de Falopio®. Si este modelo es correcto, la
eliminacion de las trompas de Falopio podria reducir eficaz y signi-
ficativamente el riesgo de desarrollar cancer de ovario, evitando las
complicaciones posteriores asociadas a la ooforectomia (menopau-
sia quirdrgica). El aumento de las tasas de salpinguectomias se co-
rresponden con el aumento de la aceptacién de dicho modelo, en el
que muchos tipos de cancer de ovario se originan en la trompa de
Falopio®.

Esta oportunidad no puede ser dejada de lado por parte de nuestra
Sociedad de Ginecologia y Obstetricia, quienes deben sentar y emi-
tir su opiniébn como sociedad cientifica ademas de promocionar y
publicitar los nuevos beneficios de la salpinguectomia oportunista,
sobre todo dandole mayor énfasis en el tema de anticoncepcion qui-
rurgica irreversible, la cual representa una oportunidad mas para el
buen control de la natalidad y una significativa reduccion del riesgo
de cancer de ovario, que como todos sabemos tiene una alta tasa de
morbilidad y mortalidad al encontrarse en estadios avanzados de la
enfermedad.
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