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Resumen

Introduccion: Lasimulacion es clave paralaformacion de cirujanosy residentes. Los model os de muy alta
fidelidad, como animales vivos y cadaveres humanos, son carosy plantean problemas éticos. Los modelos de
baja 0 mediana fidelidad, aunque carecen del "realismo” de lostegjidosy 6rganos, permiten méas
oportunidades de formacién y evaluacién objetiva con unalogistica mucho més reducida. Por otro lado, son
dificiles de disefiar y producir, por lo que el nimero de modelos disponibles es bajo, siendo especialmente
cierto en el caso de lasimulacion y laformacion en cirugia de la pared abdominal.

Métodos: Disefiamosy hemos producido un modelo de herniainguinal de silicona (teniendo en cuentala
anatomia descritacon el Y invertido) y lo hemos utilizado para simular la reparacion de herniainguinal en un
curso precongreso (de Cirugia General), con recurso a una caja de entrenamiento de laparoscopia portable.

L os participantes en €l curso han contestado a una encuesta online (Google forms) paraevaluar €l cursoy el
model o utilizado.

Resultados: Dieciocho residentes (n = 18, del primer al sexto afio) y cirujanos (n = 2) participaron en este
curso de simulacion de introduccion ala hernioplastiainguinal laparoscopica TAPP. El 83% (n = 15) han
contestado de forma anénima. La plataforma de entrenamiento se ha clasificado como excelente (86%) o

muy buena (14%) y el 74% de los participantes han contestado que la usarian entre 1 y 4 veces a mes, siendo
gue el 33% lausaria“adiario”. El tiempo libre ha sido considerado la mayor barreraal entrenamiento en
casa. El modelo de herniafue calificado, globalmente, como excelente en el 100% de los casos. El 58,8% han
considerado que el modelo es excelente y se adecua ala simulacion de lahernioplastiainguinal TAPP; esfiel
alaanatomia (88%); esfiel al procedimiento (82,3%); La sesion practicadel curso fue calificada como buena
o excelente por € 95,2% y todos | os participantes consideraron que el curso era excelente y lo recomendarian
(100%) a sus comparieros.

Conclusiones: Es posible simular y aprender en model os especificos de procedimiento, de bgjo coste y
logistica, pero en un aprendizaje tutorado y estructurado. Ademas, la ensefianzay €l entrenamiento tienen que
acompariarse de evaluacion por lo que este estudio abrira puertas al desarrollo de nuevos métodos de
evaluacion de laperformance y de aprendizagje.
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