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El registro pELVIS es el analisis multicéntrico y retrospectivo
de uso de dispositivos de rama iliaca (IBD) para el trata-
miento endovascular de aneurismas iliacos y aorto-iliacos
mas grande hasta la actualidad. Le escribimos con el obje-
tivo de sintetizar la evidencia cientifica y los resultados del
IBD dentro y fuera de las instrucciones de uso (IFU) del regis-
tro pELVIS.

La importancia de la preservacion de la arteria iliaca
interna (All) durante la reparacion endovascular de aneu-
risma adrtico (EVAR) ha sido previamente evaluada'. En
ese sentido, la colocacion de IBD representa una de las
opciones endovasculares mas populares cuando sea anatomi-
camente viable?3. El primer articulo del registro pELVIS que
informd sobre los resultados de los IBD para el tratamiento
de aneurismas aorticos y aorto-iliacos (pELVIS) incluy6 a 575
pacientes sometidos a 650 implantaciones de IBD. La expe-
riencia recogida de estos primeros 6 centros europeos fue
publicada por Donas KP et al. en 2017%. Los resultados a
medio plazo fueron favorables y prometedores en térmi-
nos de seguridad, viabilidad y permeabilidad. Ese mismo
ano 3 centros universitarios adicionales de Lille, Hamburgo
y Leipzig se unieron al registro.

La limitacion mas frecuente para el uso de IBD es la
presencia de una All aneurismatica®. En ese caso es nece-
sario el sellado distal a nivel de la arteria glUtea superior o
una de las ramas principales de la All para evitar las fugas.
La experiencia en 264 pacientes con aneurismas coexisten-
tes de la All dentro del registro pELVIS proporcionara datos

* Mas informacién sobre los colaboradores del registro pELVIS
estan disponibles en el Anexo 1.

4. Donas KP,

relevantes sobre el rendimiento del IBD en dicha anatomia
especifica.

El tratamiento endovascular de aneurismas aislados de la
arteria iliaca comun (AIC) mediante el uso de IBD sin exten-
sion a la aorta infrarrenal esta fuera de las IFU. Sin embargo,
es factible si se consigue un sellado minimo de 1cm en la
AIC. El analisis por subgrupos de Fargion et al. del registro
PELVIS mostro resultados similares amenorando los costes,
la irradiacion total y el uso de contrastes yodados. La expe-
riencia multicéntrica mediante esta técnica particular esta
pendiente de publicacion en el Journal of Vascular Surgery
a lo largo de este ano.

En general, el uso de IBD para el tratamiento endo-
vascular de aneurismas aorto-iliacos ha mostrado bajas tasas
de complicaciones y reintervenciones mostrando una amplia
aplicabilidad de esta técnica incluso fuera de IFU con algu-
nos matices. Sin embargo, es necesario un analisis adicional
de los resultados a largo plazo para amparar el rendimiento
global de dicha técnica endovascular.

Appendix A. Anexo 1

Colaboradores del registro pELVIS

Miinster, Alemania: Martin Austermann; Florencia, ltalia:
Walter Dorigo; San Camillo Forlanini, Roma, Italia: Piergior-
gio Cao y Ciro Ferrer; Tor Vergata, Roma, Italia: Arnaldo
Ippoliti y Matteo Barbante; Salonica, Grecia: Georgios A.
Pitoulias; Perugia, Italia: Fabio Verzini, Gianbattista Parlani
y Gioele Simonte; Hamburgo, Alemania: Tilo Kolbel y Niko-
laos Tsilimparis; Lille, Francia: Stephan Haulon, y Leipzig,
Alemania: Daniela Branzan y Andrej Schmidt.
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Editorial Comment
Sr. Director:

Leo con interés el articulo editorial publicado en el n° 4 de
Angiologia sobre*‘La formacion, la industria y las sociedades
cientificas’’' y no puedo estar mas de acuerdo, pero tam-
bién tenemos que reconocer que hubo y hay gran parte
de culpa en el colectivo médico que ha sido el principal
impulsor de ser el primer en implantar nuevos productos o
“*dejarse comprar’’ para salir en nuevos manuscritos o arti-
culos. Ha habido quien vende su independencia y rigor por
motivos economicos (dinero) o por protagonismo. Por ello,
todo comité cientifico deberia exigir hoy dia en cualquier
presentacion de congresos una declaracion de intere-
ses (disclosures) que pueda ayudar a entender mejor su
mensaje.

Yo ya soy muy mayor, pero los mas jovenes deberian recu-
perar en algunas circunstancias la cirugia convencional que
en determinadas situaciones muestra que los resultados a
largo plazo son iguales o mejor que las técnicas endovascu-
lares y mucho mas baratas.

Como curiosidad comento que hace meses presenté un
articulo en una revista internacional sobre implantacion de

reservorios (600 casos) para tratamiento quimioterapico y
me lo rechazaron porque en el 80% de los casos el abordaje
de la vena cefalica fue quirdrgico abierto y aunque con-
llevd CERO complicaciones intraoperatorias, la razon de
su rechazo fue que ‘‘eso ya no se hacia porque la mayo-
ria (radidlogos, oncélogos y otros) lo hacia por puncién
venosa’’. Es lo que hay y lo lamentable es que condiciona
hasta a los comités editoriales. Lo importante no son los
resultados, sino lo que se emplea y como. En fin, es la dic-
tadura de la industria y la perversion de quienes deberian
garantizar la independencia.
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