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Resumen

Introduccion y objetivos: La pandemia producida por el SARS-CoV-2 ha golpeado fuertemente
nuestro sistema sanitario, afectandolo a todos los niveles. Las suspensiones en cirugia electiva han
reducido drasticamente la actividad de los servicios quirdrgicos, y, en consecuencia, el desarrollo y
la practica de las habilidades y destrezas quirdrgicas de los residentes. Presentamos un analisis
descriptivo que evalda la repercusion de la pandemia en nuestro servicio, en cuanto a la actividad
quirirgica de los residentes en cirugia electiva.

Métodos: Considerando los periodos “prepandemia” (abril 2019-abril 2020) y “pandemia” (abril
2020-abril 2021), se incluyeron todas las cirugias electivas en las que participaron los residentes del
servicio, siendo cirujano/a principal o ayudante. Se realiza una comparativa entre ambos periodos,
incluyendo un desglose por subgrupos de procedimientos, para analizar la repercusion de la
pandemia en el nimero de procedimientos electivos realizados por los residentes en diferentes areas
quirdrgicas.

Resultados: El nimero total de procedimientos electivos realizados por los residentes disminuyé un
34% en pandemia. Sin embargo, la participacion proporcional de estos aumenté en un 14%, pasando
de hacer el 52,6% de las cirugias electivas del servicio a hacer mas del 60%. Excluyendo la cirugia
local, en la que la participacion se mantuvo en torno al 70%, los nimeros son incluso mas llamativos:
los residentes pasaron a realizar mas del 45% de las cirugias electivas, desde el 26% que realizaban
prepandemia. Analizando por subgrupos, destacé el incremento en colecistectomias electivas (28%
mas que prepandemia), pasando a realizar el 56,3% de las colecistectomias electivas, contrastando
con el 25,3% prepandemia. Ocurri6 de forma similar en cirugia endocrina, casi triplicando los
procedimientos realizados (150% mas que en prepandemia), interviniendo los residentes el 41,6% de
las cirugias endocrinas, cuando previamente intervenian aproximadamente un 10%. En cirugia
mamaria, aunque realizaron menos procedimientos (19,3% menos), en porcentaje relativo se
incremento la participacion del residente desde un 52,7% prepandemia hasta 59,7% en pandemia.
En cirugia colorrectal los hallazgos fueron similares, realizandose menos procedimientos electivos
en pandemia (28,5% menos) e incrementandose la proporcién de cirugias realizadas por el residente
(desde un 20% hasta el 24%). En cirugia proctoldgica y de pared abdominal, aunque la reduccién en
el nimero de procedimientos fue mas importante (44,4% y 71% menos), la participacion
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proporcional de los residentes aumento significativamente en ambos grupos (desde un 30,5% hasta
52,6% y desde un 46,8% hasta 67% en pandemia, respectivamente).
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Conclusiones: La pandemia ha generado una disminucién importante de la actividad quirdrgica
electiva. Sin embargo, los resultados presentan una perspectiva positiva y demuestran el esfuerzo de
nuestro servicio por mantener los estandares en docencia. La participacién proporcional del
residente en las cirugias programadas se incrementd en todos los subgrupos analizados. Incluso ha
llegado a superar en nimeros absolutos al afo previo, tanto en colecistectomias como en cirugia



endocrina. Por otro lado, las dreas mas castigadas en nuestro centro fueron la proctologia y la
cirugia de pared abdominal, que ademés fueron las més gravemente afectadas por las suspensiones
de las cirugias programadas.
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