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El procedimiento de Whipple: una
breve resena para familiares y
amigos

Estainformacion le ayudara a entender la pancreaticoduodenectomia de su
familiar o amigo, también llamada procedimiento de Whipple. El procedimiento
de Whipple es una cirugia para extirpar un tumor en la cabeza del pancreas. Use
esta guia como referencia mientras espera durante la cirugia y cuando reciba
novedades de su enfermero de enlace.

Informacioén sobre los 6rganos del aparato
digestivo

Pancreas

El pancreas se encuentra en la parte posterior del abdomen (vientre). Esta
detras del estdmago y justo por encima del intestino delgado (véase la figura 1).
El pancreas tiene 3 partes: la cabeza, el cuerpo y la cola. La cabeza del pancreas
esta unida al duodeno (la primera parte del intestino delgado).

El pancreas tiene 2 funciones principales:

e Produce liquidos digestivos que ayudan a descomponer las grasas y las
proteinas.

e Produceinsulinay glucagén. Son hormonas que ayudan a controlar los
niveles de glucosa (azucar) en sangre.
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Figura 1. El pancreas y los 6rganos circundantes

Conducto colédoco

El conducto colédoco es un tubo pequefio. Mueve la bilis desde el higado a la
vesicula para que sea almacenada; luego, desde la vesicula hasta el duodeno. La
bilis se produce en el higado y ayuda al cuerpo a digerir las grasas.

Vesicula biliar

La vesicula es un érgano pequeio, en forma de gota, que se encuentra ubicado
debajo del higado. Su principal tarea es almacenar la bilis. Cuando consume
alimentos, la vesicula envia bilis almacenada al duodeno para ayudar con la
digestion.

Duodeno

El duodeno es la primera parte del intestino delgado. Esta directamente
conectado al estdomago. Los alimentos parcialmente digeridos se trasladan
desde el estdmago hacia el duodeno. Alli, los alimentos se digieren alin mas por
la bilis proveniente de la vesicula y los liquidos digestivos del pancreas.

Yeyuno
El yeyuno es |la parte del medio del intestino delgado. Aqui continua la
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digestion.

Informacion sobre el procedimiento de Whipple

El procedimiento de Whipple es una cirugia para extirpar un tumor en la cabeza
del pancreas. Se puede realizar por medio de distintas técnicas. El cirujano
hablara con la persona sobre cudl es la mas adecuada en su caso. Segun el tipo
de cirugia que se le haga a la persona, el cirujano le hara 1 o mas incisiones
(cortes quirurgicos).

Durante un procedimiento de Whipple, el cirujano extirpara:

La vesicula biliar.

La cabeza del pancreas.

El duodeno.

El extremo del conducto colédoco.

A veces, también debe extirpar parte del estédmago.

A continuacion, el cirujano conectara las partes restantes del conducto
colédoco, el pancreas (cola) y el estdbmago al yeyuno. Esto permite que los
liquidos pancreaticos y la bilis fluyan hacia el intestino delgado, como antes
(véase la figura 2). Después de la cirugia, suele quedar suficiente pancreas para
seguir produciendo liquidos digestivos y hormonas.
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Figura 2. El pancreas y los érganos circundantes después de la cirugia

Qué esperar a su llegada

Muchos integrantes del personal le pediran a la persona que diga y deletree su
nombre y fecha de nacimiento. Esto es por su seguridad. Es posible que haya
personas con el mismo nombre o con nombres parecidos que vayan a hacerse
procedimientos el mismo dia.

Cuando llegue el momento de cambiarse, le daran una bata de hospital, un
camison, una prenda para cubrir la cabeza durante la cirugia y calcetines
antideslizantes para que se ponga.

Una vez que la persona se registre, ira a la Unidad Prequirurgica para que le
examinen antes de la cirugia.

A veces, las cirugias se retrasan. Esto puede ocurrir si una cirugia anterior lleva
mas tiempo del previsto o por otro motivo que escape a nuestro control.
Haremos todo lo posible por avisarle si esto ocurre.

Cuando el quiréfano esté listo, el equipo quirurgico llevara a la persona hacia
alli. La prepararan para la cirugia. Esto puede tardar de 15 a 90 minutos.
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El rol del enfermero de enlace

Un enfermero de enlace es un enfermero que se comunica con los pacientes,
familiares y amigos, y con el equipo de atencién.

A veces, el cirujano tendra que hablar con la familia y los amigos de |la persona
durante la cirugia. Es posible que necesite hablar sobre lo que ve durante la
cirugia. Si esto sucede, el enfermero de enlace estara presente enla
conversacion.

Comuniquese con el enfermero de enlace si surge algun problema o si
simplemente necesita hablar. Si esta en el hospital, pidale a un empleado de la
recepcion que le comunique con el enfermero de enlace. Para ponerse en
contacto con su enfermero de enlace desde fuera del hospital, llame al 212-
639-2000 y solicite el localizador 9000.

Durante la cirugia

La cirugia generalmente tarda alrededor de 4 horas, pero puede variar. El
enfermero de enlace le llamara cada 2 horas para darle novedades durante la
cirugia.

Después de la cirugia

Unintegrante del equipo de atencion le llamara cuando la cirugia esté casi
terminada. El cirujano le explicara qué encontro durante la cirugia. Podra
hacerle preguntas.

Después de la cirugia, un miembro del personal llevara a la persona a la Unidad
de Cuidados Posteriores a la Anestesia (PACU). La persona puede estar
cansada, atontada o incomoda después de la cirugia.

Enla PACU, le daran oxigeno a través de un tubo delgado que se apoya debajo
de la nariz. También es posible que esté conectado a otros tubos y cables,
como una via intravenosa (IV) para recibir analgésicos. También puede estar
conectado a un oximetro de pulso para medir el nivel de oxigeno y la frecuencia
cardiaca.
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tel:+1-212-639-2000

El enfermero de la PACU le explicara a la persona cudl es el plan de atencién.
Esto incluye si la persona pasara la noche en el hospital y cuando pasara auna
habitacion para pacientes hospitalizados.

Le daremos una tarjeta con el numero de teléfono de la PACU. Elija a una
persona solamente para llamar en caso de que hubiera novedades.

Mas recursos

Informacidn para familiares y amigos para el dia de la cirugia
(www.mskcc.org/es/cancer-care/patient-education/information-family-and-
friends-day-surgery)

Informacidn sobre el procedimiento de Whipple (www.mskcc.org/es/cancer-
care/patient-education/about-your-whipple-procedure)

Pancreatic Cancer Action Network

WWW.pancan.org

877-573-9971

Una organizacién nacional de defensa del paciente para la comunidad del
cancer de pancreas. Esta organizacion ayuda a los pacientes y cuidadores a
encontrar informacion, ensayos clinicos y recursos de apoyo sobre el cancer de
pancreas. También cuenta con unared de apoyo para sobrevivientes y
cuidadores.
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https://www.mskcc.org/es/cancer-care/patient-education/information-family-and-friends-day-surgery
https://www.mskcc.org/es/cancer-care/patient-education/about-your-whipple-procedure
http://www.pancan.org/
tel:+1-877-573-9971

Si tiene preguntas o inquietudes, contactese con su proveedor de
cuidados de la salud. Un integrante de su equipo de atencion le respondera
de lunes aviernesde 9 a. m.a 5 p. m. Fuera de ese horario, puede dejar un
mensaje o hablar con otro proveedor de MSK. Siempre hay un médico o un
enfermero de guardia. Si no esta seguro de cobmo comunicarse con su
proveedor de cuidados de la salud, llame al 212-639-2000.

Para obtener mas recursos, visite www.mskcc.org/pe y busque en nuestra
biblioteca virtual.
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