Workshop Tratamiento
del Cancer Gastrico
por via Laparoscopica

Introduccion:

A pesar de que la cirugia laparoscépica se ha implantado en el
tratamiento de la mayor parte de las patologias digestivas, su
aplicacion en el cancer gastrico, debido a su baja frecuencia y a su
mayor complejidad técnica, no ha experimentado dicha implanta-
cion. A pesar de la dificultad en su aprendizaje, hay pocos cursos
monograficos dirigidos a ensefiar esta técnica quirtrgica tanto a nivel
nacional como internacional. Es por este motivo que este Curso
pretende llenar este vacio y ayudar a cirujanos con interés en
iniciarse o complementar su formacion en este tipo de abordaje para
el tratamiento del cancer gastrico.

Directores del curso:

« Dr. Pablo Priego Jiménez (Hospital Ramén y Cajal).

« Dr. Pedro Carda Abella (Hospital Ramén y Cajal).

« Dr. Julio Galindo Alvarez (Hospital Ramén y Cajal).

« Dra. Francisca Garcia-Moreno Nisa (Hospital Ramén y Cajal).

Organiza:

Unidad de Cirugia Esofagogastrica y Bariatrica
Servicio de Cirugia General y del Aparato Digestivo.
Hospital Universitario Ramon y Cajal

Ethicon

Informacién general:

Direccion:

Hospital Ramén y Cajal.
Carretera de Colmenar Km 7900.
28034 Madrid
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Workshop Tratamiento Dia 1:

8:15-8:30h

del Cancer Gastrico
por via Laparoscopica

8.45h
9:00-14:30h
Objetivos:
El curso esta dirigido a difundir el estado actual de la 14.30-15:30n
laparoscopia en la cirugia oncolégica gastrica, asi como a 15:30-16.30h

ensefiar a realizar correctamente tanto una gastrectomia total
con linfadenectomia D1+, como una gastrectomia subtotal con
linfadenectomia D2.

Metodologia:

El curso se desarrolla segun formato presencial y consta de

2 dias de cirugia en directo en los que se realizaran dos

gastrectomias totales/subtotales por via laparoscopica. 16:30-18:30
Ademas, mediante un sistema de presentaciones y

video-forum se explicaran de forma exhaustiva y “paso a

paso” los aspectos técnicos mas relevantes de la

gastrectomia laparoscopica.

Fecha:
9y 10 de mayo de 2016.

Numero de participantes:
4-6 cirujanos.

Perfil del participante:

El curso va dirigido a cirujanos jovenes integrados en

Unidades de Cirugia Esofagogastrica, y que pretendan 18:30-19:00h
iniciarse o completar su formacién en la cirugia oncolégica

gastrica laparoscopica.

19:00-19:30h

Acredictacion:
Proceso en curso oficial de acreditarse. D I’ a 2 .

08:30h

08:45h

09:00-14:30h

14.30h

Lunes 9 de mayo

Bienvenida y presentacion del curso.

Presentacion de caso clinico.
Dr. Priego.

Descripcién de la técnica quirdrgica:
Gastrectomia total laparoscopica.
Dr. Carda.

Cirugia en directo: Gastrectomia subtotal/total laparoscopica.
Comida de trabajo.

Sesion tedrica:

Estado actual de la laparoscopia en el tratamiento

del cancer gastrico.

Dr. Galindo.

Indicaciones y experiencia del abordaije laparoscépico

en el cancer gastrico en el Hospital Ramoén y Cajal.

Dra. Garcia Moreno.

Anatomia quirtrgica del estémago. Estaciones ganglionares
en el cancer gastrico. Tipos de linfadenectomia.

Dr. Priego.
Video-forum. Gastrect
Dr. Priego.

ia lapart dpica “paso a paso”.

« Diseccion coloepiploica. ¢ Cémo se hace?
¢Es imprescindible la extirpacion del epiplon?.
« Abordaje de vasos gastroepiploicos derechos
con linfadenectomia grupo 6.
« Seccion duodeno y linfadenectomia grupo 3 y 5.
« Linfadenectomia arteria hepatica propia (grupo 12).
« Linfadenectomia arteria hepatica comdn y tronco
celiaco (grupo 7, 8, 9, 11p).
« Liberacion de curvatura mayor gastrica
(linfadenectomia grupo 4).
« Diseccion del hiato esofagico y seccién de eséfago
(linfadenectomia grupo 1y 2).
« Linfadenectomia de grupo 1, 3 en gastrectomia subtotal.
« Anastomosis esofagoyeyunal. ; Cémo puedo hacerla?.
¢ Existe un gold standard?
« Anastomosis gastroyeyunal. ; Cémo la hago?.
« Yeyunoyeyunostomia: Totalmente laparoscépica o asistida.

Controversias en el manejo de los GIST gastricos. Abordaje
laparoscopico en funcion de localizacion del tumor.
Experiencia en el Hospital Ramén y Cajal.

Dr. Priego.

Discusion

Martes 10 de mayo

Presentacion de caso clinico.
Dr. Priego.

Descripciodn de la técnica quirdrgica:
Gastrectomia subtotal laparoscopica.
Dr. Carda.

Cirugia en directo: Gastrectomia subtotal/total laparoscopica.

Clausura de curso.

Experiencia del servicio:

Histéricamente, el Servicio de Cirugia General del Hospital
Ramén y Cajal ha sido pionero en la implantacién de cirugia
laparoscopica avanzada. Asi mismo, ha mantenido una
amplia trayectoria docente en este campo, destacando la
labor del servicio en la formacién de residentes, en la
organizacion de numerosos Ccursos para cirujanos con
diferentes grados de experiencia, y ha sido la sede en los
ultimos seis afios del Master de Cirugia Laparoscépica
Avanzada de la Universidad de Alcala. Ademas, su Unidad
de Cirugia Esofagogastrica y Bariatrica tiene una gran
experiencia en cirugia oncoldgica gastrica, con mas de 40
intervenciones al afio de cancer gastrico, y lleva aplicando el
abordaje minimamente invasivo en la patologia tumoral
gastrica desde hace mas de 7 afios.
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