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Resumen

Objetivos: La cirugia laparoscépica revoluciono el tipo de abordaje de muchas patologias
quirdrgicas y supuso el inicio de la cirugia minimamente invasiva. Todo ello genero con el tiempo la
necesidad de elaborar programas de formacion en este tipo de abordaje. En cirugia de la pared
abdominal, la laparoscopia ha tenido un protagonismo creciente desde inicios del siglo XXI pero
lamentablemente la formacion laparoscépica siempre ha ido con retraso. En los tltimos afios, la
cirugia robotica en pared abdominal ha experimentado un desarrollo exponencial por lo para evitar
cometer el mismo error que con la laparoscopia es imperativo implementar un programa de
formacion. Se presenta a continuacién un esquema de formacion en cirugia robotica de pared
abdominal dependiendo de las competencias que se vayan adquiriendo.

Métodos: Inicialmente se deberia considerar 2 elementos principales: la plataforma roboética y la
unidad de cirugia de la pared abdominal (UCPA). La plataforma robdtica incluiria 3 grados de
conocimiento: Material, desarrollo de habilidades basicas (manejo instrumental y consola, suturas)
y, desarrollo de habilidades especificas (técnicas quirurgicas). En la UCPA se consideraria los
conocimientos: anatdémico, indicaciones quirurgicas para el abordaje robdtico, técnicas quirurgicas.
Para estructurar el programa de formacion se ha considerado dividirlo en 2 componentes: 1.
Necesidades del centro hospitalario (disponibilidad de la plataforma roboética, existencia de una
unidad de cirugia de la pared abdominal y motivacion del personal); 2. Desarrollo practico del
programa de formacion en 3 fases (sin paciente, con animal de experimentacion y con paciente) de
forma progresiva. Se inicia la formacion “sin paciente” con tutorial del robot luego una sesién
presencial interactiva y finalmente una practica virtual. El siguiente paso es la practica con animal
de experimentacion para colocacion del robot, manipulacién de tejidos y realizacién de suturas).
Finalmente, la cirugia “con paciente” en la que el cirujano en formacion pasaria por 4 etapas
(observacion de cirugias, ayudantia a cirujano experto, cirugia con tutorizacion y cirugia solo). En
esta ultima etapa se ha propuesto una escala de desarrollo segln las competencias que se vayan
adquiriendo dependiendo de la técnica quirurgica y tipo de patologia (inguinal y ventral) (fig.).

Resultados: Se ha llevado a cabo en nuestro centro una prueba piloto realizando esta
estructuracion y desarrollo del programa siguiendo los escalones propuestos empezando por el TAPP
inguinal llegando a realizar una eventroplastia robdtica tipo Pauli una vez que se iban alcanzando las
competencias.
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Conclusiones: Un programa de formacion escalonada en cirugia robotica permitira el desarrollo de
habilidades y el logro de las diferentes competencias necesarias para realizar una eventroplastia
compleja.
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