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V-189 - TECNICA QUIRURGICA EN EL DONANTE DE PANCREAS
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Resumen

Introduccion y objetivos: El trasplante de pancreas constituye aln un procedimiento minoritario a nivel
nacional en relacion con el nimero total de trasplante realizados anualmente (1-1,5% aproximadamente). El
éxito adecuado del procedimiento depende en gran medida de una adecuada técnica no solo en el implante
sino también en laextraccion y cirugia de banco, incluida la separacion del injerto pancreético y hepético. El
escaso nimero de extracciones de pancreas atribuible al cambio de perfil de los donantes en las 2 Ultimas
décadas dificultay enlentece la formacion de cirujanos especializados en técnicas de extraccion de injertos
pancredticos. En este contexto cobra especial importanciala obtencion de adecuado soporte multimedia que
permita consolidar y completar 1os conocimientos obtenidos durante el procedimiento quirdrgico.

Métodos: Se ha procedido a elaborar un video en &l que se muestran, de forma ordenaday sistematizada,
todos los gestos requeridos para la extraccion de un injerto hepatopancreatico y su posterior
individualizacién. La edicion del video ha permitido destacar gestos claves de la extraccion, estando
sefidladas y descritas todas las estructuras anatémicas relevantes asi como |os planos correctos de diseccion.

Conclusiones: Por su infrecuenciay dificultad técnica, consideramos de especial relevanciala elaboracion de
videos de extraccion pancredtica, como el presentado en esta comunicacion. Con ellos se facilitariay
acortariala curva de aprendizaje de cirujanos en formacion. Igualmente la difusion del procedimiento gracias
al video permite comparar latécnica de extraccidn entre centros, con o que se optimizaria la sistematizacién
del procedimiento y minimizarialos errores durante el mismo.
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