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Derivacion pancreatica

1. Identificacién y descripcion del procedimiento

Mediante esta técnica se van a derivar las secreciones del pancreas a un segmento del intestino al
gue se va a suturar. En ocasiones este procedimiento se acompafia de derivacién de la via biliar
principal y de extirpaciéon de la vesicula biliar y de otros érganos vecinos si estan afectos.
Posteriormente, mediante suturas, se reconstruye el tubo digestivo.

Cabe la posibilidad de que durante la cirugia haya que realizar modificaciones del procedimiento
por los hallazgos intraoperatorios para proporcionar el tratamiento mas adecuado.

La intervencién requiere la administracion de anestesia y es posible que durante o después de la
intervencion sea necesaria la utilizacion de sangre y/o hemoderivados.

2. Objetivo del procedimiento y beneficios que se esperan alcanzar

Este procedimiento pretende resolver o aliviar los sintomas y evitar las complicaciones (sangrado,
obstruccion de los conductos biliares, lo que origina ictericia, dolor intratable, obstruccion
intestinal...) que podrian requerir cirugia urgente.

3. Alternativas razonables a dicho procedimiento

La alternativa es el tratamiento sintomatico de las molestias con medicamentos, radiologia
intervencionista u otros procedimientos pero, en caso, la mejor alternativa terapéutica es la cirugia.

4. Consecuencias previsibles de su realizacién

Se va a estar sometido a riesgos razonables derivados del acto quirlrgico y de la administracion de
anestesia.

5. Consecuencias previsibles de la no realizacién
Habra persistencia o agravamiento de los sintomas actuales o aparicion de nuevos.
6. Riesgos frecuentes:

A pesar de la adecuada eleccion de la técnica y de su correcta realizacién pueden presentarse
efectos indeseables, tanto los comunes derivados de toda intervenciéon y que pueden afectar a
todos los 6rganos y sistemas, como otros especificos del procedimiento:

- Infeccion o sangrado de la herida quirdrgica, flebitis, trastornos temporales de las
digestiones, diabetes que requerira insulina o antidiabéticos orales y dolor prolongado en la
zona de la operacion.

7. Riesgos poco frecuentes:
Pueden ocasionarse riesgos frecuentes pero graves como:

- Sangrado e infeccién intraabdominal, obstruccion intestinal, fistulas (salidas de secreciones
pancreaticas, biliares, o intestinales de los conductos digestivos) por defecto en la
cicatrizacioén inflamacion del pancreas, obstruccién de la via biliar con ictericia y colangitis
(infeccion de los conductos biliares).

8. Riesgos en funcién de la situacion clinica personal del paciente:

Es necesario advertir por parte del paciente de sus posibles alergias medicamentosas, alteraciones
de la coagulacion, enfermedades cardiopulmonares, existencia de protesis, marcapasos,
medicaciones actuales o cualquier otra circunstancia
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Por la situacion vital actual del paciente (diabetes, obesidad, hipertensién, anemia, edad avanzada,
insuficiencia respiratoria, etc.). Puede aumentar la frecuencia o la gravedad de riesgos o
complicaciones.

9. Declaracién de consentimiento

de. anos de edad, con dOMICIHIO BN . .o.n et e e e e ,
en calidad de (representante legal, familiar o] allegados de la
PACIENTE) ..ttt e et e e e e e CONDNIL...coii e,

Declaro:

(@SN =T I Lo o] (] 7 = me
ha explicado que es convenientemente/necesario, en mi situacion la realizacion

BN - e de....... 20......
[0 [0 JE B o] 074 5 o] o - VT DN
[T [ T B 1071 B - VR DN
Colegiado NO:.. ..o

10. Revocacién del consentimiento

Revoco el consentimiento prestado en fecha........... de...oooviiin. de 2............ y no deseo
proseguir el tratamiento que doy con esta fecha por finalizada.

BN - e de....... 20......
Fdo. el médico Fdo. el/la paciente
Colegiado n®.......oooeiiiiiiiii
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