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afo 2020, obteniendo como resultado que, el tiempo promedio en minutos para la
ejecucion de habilidades en cirugia minimamente invasiva fue al inicio de 91.63
minutos y después del entrenamiento con simulacion laparoscopica la media fue de
27.46 minutos, demostrando que, el tiempo de ejecucion, se acorto
significativamente después del entrenamiento, reflejando que, el proceso de
simulacion laparoscoépica, probablemente tenga mejores resultados en el
aprendizaje, pero se requieren mas estudios para determinar con mayor precision
esta aseveracion.

Palabras clave: Aprendizaje, educativo, ensefianza, método, modelo, sistema.

ABSTRACT

This research analyzes simulators in hospital teaching and is justified by the
importance of modernization in educational and didactic methods for medical
students in the third and fourth level of academic training. The objective of the study
was to evaluate the skills obtained through training with the laparoscopic simulation
system in 30 postgraduate physicians who were studying their residency in the
specialty of general surgery, who were evaluated before and after the tests, using
technology in learning. The practical performance with laparoscopic surgery
techniques in the city of Guayaquil in 2020 was evaluated, obtaining as a result that
the average time in minutes for the execution of skills in minimally invasive surgery
was 91.63 minutes at the beginning and after training with laparoscopic simulation
the mean was 27.46 minutes. demonstrating that the execution time was
significantly shortened after training, reflecting that the laparoscopic simulation
process probably has better learning results, but more studies are required to
determine this assertion more accurately.

Keywords: Learning, education, teaching, method, model, system

INTRODUCCION

La educacion quirargica, a través del proceso de ensefianza y aprendizaje, da paso
a la simulacion médica en el campo de la cirugia laparoscopica como una
herramienta pedagdgica complementaria, necesaria para la practica en el campo
médico especializado (Yalamanchili et al., 2024), que ayuda a desarrollar
habilidades aprehendidas, constituyendo un avance en medicina (Bass, 2022). La
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simulacion genera retroalimentacion tactil, brindando utilidad en la implementacion
de simuladores de ultima generacion. Su contribucion a la formacion académica
profesional representa un tema de actualidad, que busca mejorar la seguridad
profesional a corto plazo y proporcionar un menor riesgo al paciente (Sadava,
2021). El objetivo de este estudio fue identificar las habilidades obtenidas durante
el entrenamiento y formacion en cirujanos que, utilizaron los simuladores para
cirugia laparoscopica y conocieron el papel de su implementacion (Mahajan, 2023).

En el campo de la cirugia bariatrica, por ejemplo, para el tratamiento de la obesidad
y la diabetes mellitus tipo 2, se puede practicar el aprendizaje con simulacién
mediante el uso de plataformas con realidad virtual, que refuerzan las habilidades
en el desarrollo de técnicas (Schlottmann et al., 2021). Varios estudios han
demostrado los efectos beneficiosos en el entrenamiento con simulacion en cirugia
laparoscopica (Brown et al., 2024) y (Kanitra et al., 2021). Después del
entrenamiento con el simulador, se observd una mejoria en la coordinacion y las
habilidades quirtrgicas (p <0,05) (Chen et al., 2024), demostrando que, los
simuladores y entornos de realidad virtual en cirugia, juegan un papel muy
importante en la formacion y aportan beneficios a futuro, junto a los crecientes
programas formativos en especialidades quirtrgicas (Sankaranarayanan et al.,
2021), por cuanto, la incorporacion de esta metodologia en el campo de la cirugia
es trascendental, cuya finalidad es conseguir afianzar habilidades quirtrgicas en
los médicos en formacion (Chahal et al., 2024).El simulador médico de cirugia
laparoscopica esta disefiado para el entrenamiento en cirugia de forma manual,
con visualizacion a profundidad del area de trabajo, por ejemplo la cavidad
abdominal (Bodani et al. 2019). La efectividad de esta herramienta educativa puede
ser utilizada para simular lo humano y evaluar el desempefio del médico en un
ambiente seguro y controlado, que se asemeja al ambiente clinico habitual (Kanitra
et al., 2021), permitiendo retroalimentacion visual y auditiva, en los participantes
(Halim et al., 2021). La implementacién de las mencionadas plataformas permite
optimizar la formacién y adquisicibn de habilidades técnicas que mejoran la
atencion de los pacientes quirdrgicos (Ross et al., 2023), haciendo uso de
simulacién 2D y 3D, otorgando reduccion de errores y mejor rendimiento (Beattie
et al., 2021).

La simulacién, permite al especialista o tutor transferir informacién al estudiante
para formacion continua en escenarios reales, virtuales o mixtos, no obstante, es
trascendental la comunicacion hospitalaria, basada en simulacién (Alvarez et al.,
2020), siendo un desafio cientifico y técnico que permite el acceso a simuladores
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en laparoscopia minimizando los riesgos de complicaciones y ofreciendo seguridad
a los profesionales. Este estudio, se realizo con el objetivo de validar el uso de un
simulador para la educacion médica en cirugia laparoscopica y establecer las
ventajas y desventajas obtenidas en el aprendizaje del cirujano en formacién
médica hospitalaria de posgrado.

OBJETIVO

Evaluar cudl es el papel simulaciéon médica en las habilidades obtenidas a través
del entrenamiento con el sistema de simulacién laparoscopica.

METODOLOGIA

Para la presente investigacion se contd con autorizacion del comité de ética de la
Universidad Catodlica de Santiago de Guayaquil y del centro de entrenamiento
quirargico simulado de Guayaquil en el afio 2020. Se seleccionaron 30 estudiantes
que fueron ganadores del concurso de méritos y oposicién para el postgrado de
cirugia general y formaron parte del entrenamiento de estudiantes sin experiencia
en laparoscopia, asignados para la practica de las tareas, mediante un simulador
de cirugia laparoscépica.

Criterios de inclusion: estudiantes de postgrado de cirugia general de una
universidad ecuatoriana; consentimiento de los participantes antes de la inclusion.

Criterios de exclusion: participante con experiencia previa en cirugia
laparoscopica; participante que no dio su consentimiento escrito y verbal para la
investigacion, participante que no es profesional de la salud.

Disefio: estudio observacional prospectivo de aprendizaje con simulacion en
cirugia laparoscopia, para evaluar el desempefio practico con técnicas
laparoscopicas en los médicos residentes de cirugia general.

Ambito: estudio institucional de ensefianza universitaria de postgrado en la sala de

simulacion médica para cirugia laparoscopica en la ciudad de Guayaquil en el afio
2020.
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Participantes: los 30 participantes completaron una encuesta antes y después de
la simulacion, todos residentes de cirugia general, 8 tenian edades entre los 20 y
25 afos, 22 tenian edades entre 26 y 30 afios, 19 eran hombres y 11 mujeres,
fueron evaluados por un periodo de dos meses.

Tipo de estudio: estudio observacional prospectivo no aleatorizado, realizado en
la sala de simulacién médica para cirugia laparoscoépica de la ciudad de Guayaquil,
se evalué la curva de aprendizaje con un proceso de practica quirirgica en técnicas
laparoscopicas con simulacion quirdrgica. EI desempefio de los participantes
durante y después de la capacitacion de dos meses se midi6 utilizando tareas para
evaluar la adquisicion de habilidades. Los resultados incluyeron puntuaciones,
habilidades con la camara de navegacion, coordinacibn mano-ojo, agarre,
coordinacion mano-mano, corte, coagulacion, diseccion y sutura.

RESULTADOS

El analisis inductivo y deductivo de los resultados, revel6 un aumento de las
destrezas en la curva de aprendizaje durante el tiempo investigado, siendo
suficiente para permitir que las habilidades mejoren su desemperio.

De los 30 participantes, 8 tenian entre 20 y 25 afios, 22 entre 26 y 30 afios, 19 eran
hombresy 11 eran mujeres, todos residentes de cirugia general, durante un periodo
de dos meses, tras los cuales se evaluaron sus competencias.

Grafico 1. Habilidades obtenidas por los participantes del estudio

HABILIDADES PARA CIRUGIA MINIMAMENTE
INVASIVA  TIEMPO DE EJECUCION (MINUTOS )

ENCUESTA INCIAL ENCUESTA FINAL

123 456 7 8 910111213141516 171819 2021 22 23 24 2526 27 28 29 30

Realizado por: Autores
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Andlisis: en la curva roja del gréfico se evidencia el tiempo de ejecucién en minutos

Variable 1  Variable 2
91,6333 27,4667
110,7230 12,53333333
30,0000 30

-0,1572

0,0000

29,0000
30,2517
0,0000
1,6991
0,000000
2,0452
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HABILIDADES PARA CIRUGIA MINIMAMENTE INVASIVA  TIEMPO DE EJECUCION (MNUTOS )

Participantes |SEXO| Navegacion camara0 grados 6n mano-ojo Prension inacion mano- mano corte ag diseccion sutur TOTAL
1M 5 8 6 13 13 16 17 2] 9|
2M 4 5 6 8 10 12 18 2] 83
3M 4 8 6 9 12 14 17 il 89)
4M 4 4 6| 10 14 18 17 17| 88
5M 4 4 6| 7 7 9 18 2] 75
6M 4 4 6] 7 7 9 16 17 0,
7F 3 4 5 8 8 12 18 20] 8
8F 3 4 5 8 8 12 18 2] 78
9F 4 4 5 8 9 18 19 il 88

10M 5 6 6 8 8 15 18 19 85
1F 4 8 7 7 7 18 19 2] 88
12M 6 5 8 9 1 15 17 2 9
13M 4 5 6 7 9 15 17 19 82|
1M 4 4 7 8 10 15 18 2] 86|
15M 3 3 7 8 1 14 18 22 84
16M 5 4 8 8 10 17 19 23 94|
17M 4 6 7 8 14 17 18 2] 94|
18F 3 4 7 7 10 17 17 19) 84
19M 3 6 10 i 12 18 17 23 100
20M 3 6 9 10 10 15 17 25 ]
21M 3 8 9 10 10 15 20 23 9|
2M 5 7 8 12] 13 18 20 25 108
23 4 8 6 10 15 19 23 23 106
AF 3 7 8 9 14 17 20 23 101
25M 5 8 9 8 18 17 21 25 107
26M 4 7 9 8 14 15 19 2 9|
27M 5 6 9 8 1 14 17 19) 89)
28M 4 8 10 12] 13 15 18 il 9
2M 6 7 10 12| 15 18 22 24| 114
0F 8 8 1 1 14 17 20 2] 105

Encuestalnidal

HABILIDADES PARA CIRUGIA MNIMAMENTE INVASIVA  TIEMPO DE EJECUCION (MINUTOS )

Participantes SEX0 Navegacion camara 0 grados coordinacion mano-ojo Prension coordinacién mano- mano corte coagulacion diseccion sutura TOTAL
1 M 3 3 4 4 5 5 6 6 36
2 M 2 2 4 4 5 5 5 5 32
3 M 3 3 4 4 5 4 4 5 32
4 M 1 2 4 4 4 4 4 5 28
5 M 1 2 4 5 5 5 5 5 32
6 M 2 2 3 3 4 4 6 6 30
7 F 1 2 3 3 4 4 5 5 277
8 M 1 2 4 4 4 4 5 5 29
9 M 1 2 2 3 3 4 4 4 23
10 M 1 2 2 3 3 3 3 3 20
1 F 2 2 2 3 3 3 5 5 25
12 M 1 1 2 3 4 4 5 5 25
13 M 1 1 2 3 5 5 5 5 27
14 M 2 2 2 3 4 4 4 5 26
15 M 1 2 2 3 4 4 4 4 A
16 M 1 1 3 3 4 4 5 5 26
17 M 1 1 3 3 4 4 5 5 26
18 M 1 2 3 3 4 4 4 4 25
19 M 2 2 2 3 5 5 5 6 30
20 M 2 2 2 3 4 4 4 4 25
2 M 1 2 2 2 4 4 5 5 25
2 M 2 2 3 3 4 4 4 4 26
3 M 2 2 3 3 4 4 5 5 28
2 M 2 2 3 3 4 4 5 5 28
25 M 1 2 4 4 4 4 4 5 28
26 M 2 2 4 4 4 5 5 5 i
27 M 3 3 4 4 4 5 5 5 33
28 M 2 3 3 4 4 4 5 5 30
29 M 1 2 2 3 3 3 4 4 2
30 F 2 2 2 3 3 3 5 5 25

Encuesta final de aprendizaje

La evaluacion del grupo de estudio se obtuvo del cuestionario con siete preguntas
e interpretaciones crecientes de los resultados.

Como resultados novedosos de la investigacion se obtuvo que, la utilizacion de

educacién médica continua por medio de la implementaciéon de simuladores es Uutil
para mejorar la calidad de atencion y seguridad del paciente quirdrgico,
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favoreciendo mejores practicas quirdrgicas. Luego del entrenamiento todos los
participantes mejoraron con respecto al inicio.

La encuesta posterior al entrenamiento se puntud de la siguiente forma: 1-malo, 2-
regular, 3-Bueno, 4-muy bueno, 5-sobresaliente, calculando el porcentaje de
respuestas con el numero total de participantes e interpretacion de los resultados.
Después del uso del programa de formacion, los participantes también calificaron
la ensefianza con simulacion; como fuertemente positiva 4-5 (77%), positiva 2-3
(23%), respuesta negativa para la simulacion 1 (0%), total 100%.

DISCUSION

De acuerdo con Han et al. (2021), los cirujanos en formacion se enfrentan
actualmente a una menor formacién quirdrgica debido a las limitaciones legales y
restricciones temporales, sumadas a la demanda actual de dominar técnicas mas
complejas como laparoscopia. Del mismo modo Hasan et al., (2023) reconocen la
simulacibn como una herramienta de aprendizaje complementaria en cirugia
laparoscopica, a través del entrenamiento en un entorno seguro, controlado y
estandarizado, sin comprometer la seguridad del paciente.

Resultados similares obtenidos por Choi et al. (2023) se suman a los obtenidos en
esta investigacion realizada por Vintimilla et al. (2024) que demuestran que, el
entrenamiento laparoscépico en un simulador incrementa las habilidades y
destrezas en esta técnica quirdrgica en los especialistas que inician su practica en
pacientes, perfeccionando las habilidades de los alumnos, ademéas de ayudar a
reducir el tiempo quirdrgico que es necesario para adquirir la habilidad en el campo
operatorio real (Liaw et al., 2020) y asi, reducir las comorbilidades que pueden estar
asociadas con el procedimiento quirargico prolongado y la anestesia (Escobar et al,
2023).

Zafar et al. (2022) y Scott et al. (2021) confirmaron en sus estudios que este modelo
es una excelente opcién para el aprendizaje de los futuros cirujanos fuera de
escenarios reales, debido a su bajo coste y facilidad de uso, desarrollando
habilidades similares a las del presente estudio, potenciando la coordinacién ocular
y manual, rapida adaptacion al uso de instrumental largo en campos quirdrgicos
gue se asocian a vision reducida (Lambert et al, 2020).
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Por otro lado, Howell et al., (2022) encontraron validez en el simulador utilizado,
evaluando el tiempo y las actividades exitosamente realizadas, mediante
cuestionarios con escalas de 1 a 5, concluyendo que son utiles para el desarrollo
de habilidades durante la cirugia laparoscépica. Chiu et al., (2023) realiza
aportaciones en este sentido, por lo que durante la validacién de los simuladores
se asegura su utilidad en las habilidades psicométricas, muy necesarias para los
profesionales del area quirdrgica. Estudiosos del tema como Navia et al. (2022) y
Li et al. (2023) a pesar de encontrar diferencias significativas entre expertos y no
expertos que se entrenaron con simuladores, destacaron su importancia
independientemente de la experiencia profesional de quienes participan en estas
practicas fuera de escenarios reales (Mikhaeil et al, 2020).

El presente estudio destaca los numerosos beneficios asociados con la
incorporacion de simuladores en el entrenamiento de cirugia laparoscépica. El
simulador permite la repeticion ilimitada y la retroalimentacion constante, lo que
lleva a mejorar las habilidades técnicas y aumentar la confianza. El entrenamiento
simulado y la préactica refinan las habilidades laparoscépicas, las tareas y
procedimientos de entrenamiento se pueden estandarizar, los objetivos se
protocolizan. Ademas, la seguridad de su uso, la posibilidad de repeticion ilimitada
de tareas, el empoderamiento del autoaprendizaje y el bajo costo del equipo, hacen
de esta forma de aprendizaje un ejercicio costo-beneficio invaluable (Wu et al.,
2022).

Para Morris et al. (2019) y Plackett et al. (2021) los simuladores en la ensefianza
son el futuro, ademas se deben implementar en varias especialidades médicas
como neuroldgica por ejemplo Brown et al., (2024). Es necesario adaptarse a este
nuevo contexto (Calle et al., 2021).

El presente estudio destaca los numerosos beneficios y compara investigaciones a
favor y controversias actuales asociados con la incorporacién de simuladores en el
entrenamiento de cirugia laparoscopica.

Resultados similares a los obtenidos en esta investigacion, por ejemplo, Guedes et
al. (2019) en un metaanalisis de 20 ensayos clinicos observaron que, el
entrenamiento con simulacion mejora el desempefio de los participantes en los
entrenamientos de cirugia laparoscoépica.
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El entrenamiento laparoscépico con simulacion incrementa las habilidades en la
gran mayoria de especialidades médicas. Actualmente implementan la técnica,
para mejorar destrezas en esta técnica quirdrgica simulada por ejemplo en
residentes y especialistas quirargicos de ginecologia (Munro et al., 2020).

Los médicos que inician su practica perfeccionan su percepcion de manejo del
paciente, entrenar el tacto con simulacién ayuda a reducir, los tactos repetitivos en
humanos para adquirir la habilidad (Vamadevan et al., 2020).

Reducir las comorbilidades, mejorar el rendimiento que pueden estar asociadas con
el procedimiento quirtrgico prolongado, los tiempos quirdrgicos y la anestesia (Fu
et al., 2021).

Este modelo es una excelente opcién para el aprendizaje de los futuros cirujanos
fuera de escenarios reales es todavia objeto de andlisis un paradigma lo encontré
Johnson et al. (2022) en su ensayo clinico realizado a cirujanos expertos en la
simulacion de canulacion de conducto biliar no encontré diferencia significativa.

La calidad de los hospitales que incluyen programas de simulacion recomienda que
futuros estudios, debido a su bajo coste y facilidad de uso, desarrollando
habilidades similares a las del presente estudio potenciando rapida adaptacion al
uso de instrumental largo en el campo quirdrgico laparoscopico (Pérez et al., 2024).
Los simuladores aseguran practicas seguras, su utilidad en las habilidades radica
en menorar el tiempo de aprendizaje (Parente et al., 2021).

El simulador permite la repeticién ilimitada y la retroalimentacion constante, lo que
lleva a mejorar las habilidades técnicas y aumentar la confianza incluso del paciente
(Abbasnia et al., 2023).

El entrenamiento simulado con tecnologias en investigacion comprende imagenes
en 2D, 3D. La tecnologia 4K mejora la percepcion y actualmente forma parte del
aprendizaje en técnicas de cirugia laparoscoépica (Thomaschewski et al., 2021) y
(Singla et al., 2022).

En una encuesta realizada por Linse et al. (2023), los cirujanos de Alemania

consideraron la simulacion con inteligencia artificial (IA) importante o muy
importante en el 89,1% e indicaron que deberian incluirse en un nuevo sistema.
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Los problemas que se plantean por las préacticas de los estudiantes que realizan
el inicio del aprendizaje directamente con el paciente son por ejemplo las presiones
meédico-legales, que han aumentado en caso de complicaciones intra o

postoperatorias, debido a la falta de experticia del futuro profesional que recién

empezara con el entrenamiento, por el contrario en cambio los residentes de
cirugia tienen menos exposicion interna a la variedad de casos que eventualmente
encontraran si realizaran el aprendizaje directo con el paciente, por lo que su
estudio seria limitado, a no ser que se implementen técnicas de simulacién con
todas las variedades anatoémicas y variedades de casos que puedan existir en la
practica profesional.

Por otro lado, existe la reduccion del tiempo que pasan los médicos residentes en
el quiréfano, donde influye las presiones econdémicas que exige una optimizacion
del uso del quir6fano, vinculada a la necesidad de aumentar la actividad e
incremento del flujo de pacientes.

Por lo que la Alta Autoridad de Salud francesa (HAS) precisoé la necesidad de crear
centros de simulacién de cuidados sanitarios y a proponer, como primera prioridad,

el objetivo ético de “nunca la primera vez con el paciente”. permitir que un novato
realice una intervencion por primera vez en un paciente real plantea un problema
ético, incluso cuando el estudiante esta bajo la supervision de un cirujano
experimentado, y el paciente puede potencialmente sufrir una pérdida de
oportunidades como resultado de ello. El ritmo de innovacion técnica se ha
acelerado, también exige que los docentes quirargicos tomen las medidas
necesarias para formarse en estas nuevas competencias. Ademas, estas nuevas
técnicas son mas dificiles de ensefiar en situaciones de la vida real debido a la
pérdida del contacto directo con las manos y a la necesidad de nuevas formas de
coordinaciéon mano-ojo (Perrenot et al., 2020)

Los programas de formacion estructurados han convertido la educacién con
simulacién en un método de ensefianza accesible, confiable y altamente atractivo,
ya que no solo contribuye al desarrollo profesional de los residentes, sino que
también mejora la seguridad del paciente y la calidad general de los servicios de
salud (Moncada et al., 2023). No obstante, en la practica clinico-quirdrgica aun se
necesitan nuevos y numerosos estudios que avalen la eficacia de la simulacion por
encima de la practica directa con el paciente.
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CONCLUSIONES

El estudio revel6 que la mayoria de los practicantes consideraron que el simulador
utilizado en el programa era realista y adecuado en aspectos como la calidad de la
imagen, la simulacion de la cavidad abdominal, la utilidad para el aprendizaje de
habilidades basicasy la efectividad en la mejora de las habilidades quirargicas para
la préctica de la cirugia laparoscépica, permitiendo el desarrollo y cumpliendo
objetivos medibles en el traslado a cirugia real, con beneficios para el paciente. Sin
embargo en la practica clinico quirdrgica aln se necesitan nuevos y numerosos
estudios que avalen la eficacia de la simulacién por encima de la practica directa
con el paciente.
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