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FORMACION DE NEUMOPERITONEQD




INSTRUMENTAL LAPARQSCOPICO
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« CRITERIOS DE EXCLUSION.

= Pacientes con Enfermedad uroidgica que hayan sido sometidos a
cirugia laparoscopica uroldgica, en esta y en otra institucion.
« CRITERIOS DE ELIMINACION

= Pacdentes con enfermedad quirirgica urolégica que no aceptan ser
sometidos cirugia por via laparoscopica.
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TIPC DE CIRUGIA COSTO POR PROCEDIMIENTO
LAPAROSCOPICO
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