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Cada vez estd mas claro que los cirujanos que quieran dedicarse
a la cirugia de la pared abdominal deberan dominar las técnicas
abiertas, las laparo-endoscépicas y las robéticas, y que el manejo
de estas 3 modalidades quirdrgicas puede representar lo que se
podria denominar ser un cirujano de pared abdominal técnica-
mente «actual» o «xmoderno». Las técnicas laparo-endoscdpicas y
las robdticas constituyen lo que se ha dado en denominar
abordajes minimamente invasivos o cirugia minimamente
invasiva (MIS) de la pared abdominal. Actualmente, estd claro
que la cirugia roboética representa una evolucién de las técnicas
laparo-endoscépicas ya que mejora la visualizacién, la mani-
pulacién de los tejidos y planos anatdémicos y la precision de
movimientos y gestos quirirgicos en espacios reducidos.

Es interesante observar como hasta hace pocos afios habia
una aplicacién escasa de la cirugia MIS de la hernia en nuestro
pais con un estancamiento en porcentajes bajos que sorpren-
dentemente eran similares a otros paises a priori en la
vanguardia de los tratamientos quirdrgicos de la pared
abdominal™? Es sorprendente también, esa baja utilizacién
de las técnicas MIS a pesar de las recomendaciones aparecidas
en algunas guias internacionales®. Sin embargo, en los Gltimos
afios parece que se estd produciendo un incremento del uso de
técnicas MIS en la pared abdominal, sobre todo a expensas de la
introduccién de la plataforma robética®. Creemos que la cirugia
MIS de la pared abdominal estd experimentando, en la
actualidad, una progresién ascendente, y que por ese motivo
puede ser pertinente la presencia de un nimero monografico
en Crucia Espanoia acerca de este tipo de cirugia. Los
manuscritos incluidos en este nimero monografico pretenden:
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aportar mas informacién respecto al estado actual del abordaje
minimamente invasivo de la hernia inguinal en su modalidad
transabdominal preperitoneal (TAPP) laparoscépica y robotica;
analizar las guias internacionales para el tratamiento de la
hernia inguinal, reflexionando sobre su uso en nuestro pais y
haciendo una propuesta para estandarizar su implementacién
durante la residencia de cirugia general; evaluar sila técnica de
separacién posterior de componentes (TAR) en su modalidad
robética puede representar un cambio de paradigma de la
cirugia de la pared abdominal compleja; detallar las ventajas y
riesgos del acceso extraperitoneal minimamente invasivo
(eTEP) en la reparacién de los defectos de la pared abdominal;
considerar como tratar las recurrencias tras la aplicacién de
técnicas complejas como el TAR; proponer un disefio para la
racionalizacién de la utilizacién de acrénimos en la cirugia MIS
de la pared abdominal y finalmente, estudiar desde la utilidad
de los registros de datos si en el crecimiento del uso de la cirugia
MIS puede haber indicios de sobretratamiento de algunos
defectos de la pared abdominal. Somos conscientes de que este
ndmero monografico no cubrird todos los aspectos que se
pueden relacionar con la cirugia MIS de la pared abdominal,
pero si esperamos que los aspectos tratados ayuden a aportar
algo mas de informacién a esta modalidad quirtrgica de la
pared abdominal.
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