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A partir de 1970 ha habido una tendencia gradual hacia la cirugía ambulatoria, debido a los
resultados clínicos satisfactorios y la disminución del gasto sanitario (York et al. 2002).

En 1987 se publicaron los buenos resultados en cirugía lumbar (Rogers et al. 1987), y en 1996 para la
discectomía cervical (Silvers et al. 1996), aunque en este último caso es de vital importancia
seleccionar bien a los pacientes excluyendo entre otros factores la elevada edad, comorbilidades y la
presencia de mielopatía (Wohns 2010).

A pesar de la asistencia hospitalaria y la observación en el grupo de pacientes hospitalizados, las
tasas de infección no fueron estadísticamente diferentes siendo la obesidad un predictor de
readmisión con infección (Walid et al. 2010).

En el 2009 se publicaron los buenos resultados en los casos de hidrocefalia crónica tratados con shunt
lumboperitoneal (Barcia-Mariño et al. 2009).

Tipos de tratamientos ambulatorios:

Nervios periféricos:Síndrome de tunel carpiano, cubital

Tratamiento quirúrgico percutáneo minimamente invasivo

Nucleoplastia, Núcleolisis por Radiofrecuencia e I.D.E.T. (IntraDiscal ElectroTherapy):

Discectomía percutánea manual o automatizada

Discectomía percutánea vía endoscópica y Laser

En un centro se han realizado de forma ambulatoria craneotomías, biopsias así como
descompresiones espinales. Los primeros estudios de factibilidad indican que son seguros y exitosos,
rentables y bien tolerados por los pacientes. Sin embargo no se ha realizado un estudio a gran escala
.

Entre agosto de 1996 y diciembre 2009, 1.003 pacientes consecutivos fueron seleccionados de forma
prospectiva como candidatos para ser tratados de forma ambulatoria.

De 249 craneotomías, el 92,8% fueron dados de alta de la unidad de día. El 5,2 % tuvieron que
ingresar y el 2,0% fueron dados de alta y reingresados después.

De 602 descompresiones espinales, el 97,3% fueron dados de alta el 2,5% tuvieron que ingresar y el
0,2% fueron dados de alta y reingresados después.

De 152 biopsias de cerebro, el 94,1% fueron dados de alta el 4,6% tuvieron que ingresar y el 1,3%
fueron dados de alta y readmitidos después.

Ningún paciente experimentó un resultado negativo como consecuencia del alta temprana.
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