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Resumen

Introducción: La hernia inguinal es una de las patologías más prevalentes de nuestra especialidad a nivel
mundial. A diferencia de otras, la tasa de abordaje laparoscópico a nivel nacional tiene unos valores
excesivamente bajos (5,7% según Guillaumes et al. Hernia 2021).

Objetivos: Nuestro objetivo es presentar nuestro plan de formación para cirujanos no residentes (existe otro
plan para residentes) instaurado en nuestro centro llamado Proyecto Hernia 2025, cuyo fin es alcanzar una
tasa superior al 80% de profesionales del servicio con capacidad para realizar un abordaje laparoscópico de la
hernia inguinal.

Métodos: Se ha diseñado un plan formativo que comienza a finales del año 2023, con una duración estimada
de 2 años. Está dirigido por los miembros de la Unidad de Pared Abdominal de nuestro centro, los cuales
tienen una experiencia quirúrgica en cirugía mínimamente invasiva de la pared abdominal de más 5 años. La
formación consta de sesiones teóricas (4), sesiones prácticas (3), simulación quirúrgica y tutorización de
procedimientos quirúrgicos.

Resultados: Aunque los resultados finales del proyecto no se conocerán hasta finales del año 2025, nuestro
servicio parte en el año 2022 de una tasa de abordaje laparoscópico de la hernia inguinal de forma global del
68,01% (pico máximo del histórico), de hernia inguinales bilaterales del 97,3% (pico máximo) y del 11,42%
en cirugía urgente (pico máximo del 29,79% en 2019). Antes del inicio del proyecto, un 12,24% de los
profesionales (6 de 49) se pueden considerar expertos en el abordaje laparoscópico de la hernia inguinal y un
22,44% (11 de 49) presentan experiencia como para poder realizar el procedimiento. Tras un periodo inferior
al año de la puesta en marcha del proyecto, alcanzamos a día de hoy un 18,37% de expertos y un 40% de
profesionales con experiencia.

Conclusiones: A pesar de no haber concluido el proyecto, ya podemos observar resultados beneficiosos en la
destreza y experiencia laparoscópica de nuestros profesionales. Se trata de un proyecto clave en nuestro
servicio con el objeto de mejorar la calidad asistencial a nuestros pacientes e implementar de forma
generalizada este tipo de abordaje mínimamente invasivo en una patología tan prevalente como es la hernia
inguinal. Dadas las tasas nacionales publicadas, creemos que esta formación se debe extender a nivel
nacional, presentando la Asociación Española de Cirujanos y, más concretamente, sus secciones de pared,
formación y cirugía mínimamente invasiva, un papel fundamental para poderla llevar a cabo.
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