
0009-739X © 2023 AEC. Publicado por Elsevier España, S.L.U. Todos los derechos reservados

CIR ESP.2023;101(S3):S488

Cirugía Española

www.elsevier.es/cirugia

P-287 - PAPEL DEL RESIDENTE EN UNA UNIDAD DE CIRUGÍA MAYOR
AMBULATORIA DE UN HOSPITAL DE TERCER NIVEL. FORMACIÓN QUIRÚRGICA
DE CALIDAD

García Martín, Rubén; Cabello Burgos, Antonio Jesús; Ramos Muñoz, Francisco; Rodríguez Silva, Cristina; Rivas
Becerra, José; Sánchez González, Claudia; Santoyo Santoyo, Julio

Hospital Regional Universitario Carlos Haya, Málaga.

Resumen

Objetivos: Demostrar que el residente de Cirugía es pieza clave y fundamental para el
funcionamiento de la unidad, que participa activamente en la misma y que en su trabajo no
enlentece procesos, no empeora resultados y su formación es de calidad y es donde realiza la mayor
parte de su formación quirúrgica.

Métodos: Uso de base de datos de la sección en formato SPSS. Análisis de base de datos de la
sección, analizando porcentajes de intervenciones realizadas por el residente como cirujano
principal o donde el residente es primer ayudante. Análisis de resultados de los mismos, de criterios
de calidad alcanzados, de ausencia de aumento de complicaciones.

Resultados: El residente realiza un 25 por ciento de las cirugías de la unidad, como primer
cirujano, y otro 25 por ciento como primer ayudante, estando presente en más de la mitad de las
mismas.

Conclusiones: El residente es pieza fundamental de la unidad, y participa activamente en todas las
actividades de la misma, su paso por la unidad de CMA y Pared abdominal, uno de sus momentos de
mayor actividad quirúrgica. Resaltamos la importancia de formación en CMA-Pared y proponemos
mayor tiempo de rotación del residente en nuestra sección, proponiendo vuelta del mismo en su
último año de residencia para afianzar conocimientos de cara al futuro laboral, en la mayoría de los
casos en hospitales comarcales o en secciones de CMA-Pared.
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