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EDITORIAL

Cirujano de hernias: mito o realidad

Hernia surgeon: Myth or Reality

Rigoberto Alvarez Quintero MD, MS, Juan Carlos Mayagoitia Gonzal ez*

Los padecimientos relacionados con defectos de con-
tencion de la pared abdominal representan un proble-
ma serio de salud publica en el mundo, sabemos que
en los Estados Unidos de Norteamérica representan
casi 1°000,000 de procedimientos anuales, siendo la
hernioplastia la intervencién quirargica de mayor fre-
cuencia después de la cesarea. Esto ha llevado a que
un pequefio pero creciente grupo de cirujanos tome un
especial interés por este campo especifico de la ciru-
gia. Cada dia, el concepto de cirujano de hernias se
acufia con mayor frecuencia en las revistas cientificas
y de redaccion publica.

La historia ha respaldado los conceptos de especia-
lizacibn como sinénimo de avance en todas las &reas
del conocimiento humano y si alguna area ha sido in-
fluenciada por estos criterios ésta es la medicina, don-
de actualmente la super especialidad ha hecho que los
profesionales de la salud disminuyan cada dia su cam-
po de accién en aras de un mayor grado de eficacia y
satisfaccion de los pacientes y las compafiias sus-
criptoras de riesgo, tanto en lo pablico como el sector
privado.

“Si no se ofreciera otro campo de actividad al
cirujano que la herniotomia, bien valdria la pena ser
cirujano y dedicar toda su vida a este servicio”
William S. Halsted

Es en los afios 80, cuando florecen las clinicas de
alta especialidad que considerdbamos como una moda
pasajera. Sin embargo, la realidad nos ha mostrado que
estdbamos en un error.

La especialidad mas influenciada por esta alta es-
pecialidad es la oftalmologia, en la cual hoy contamos
con oftalmoélogos de camara anterior, refraccion, reti-
na, trasplante de cérnea y mas. Aunado a esto, estan
los centros de trabajo de alta especialidad que hacen
gue los oftalmélogos rara vez atiendan pacientes fuera

de su consultorio o de estos pequefios centros espe-
cializados en oftalmologia. Tenemos pues un area de
la medicina con centros de alta especialidad y espe-
cialistas, con adiestramientos muy especificos, quie-
nes les agregan ahora un adendum a su titulo de refe-
rencia; oftalmélogo en retina.

En los afos 90 surge el concepto de cirujano de her-
nias principalmente en los EU, respaldando los concep-
tos pioneros de la Clinica Shouldice en Canada. Los
sustentos para dicho fenémeno en el campo de la ciru-
gia tienen un peso importante, siendo la reduccién de la
recurrencia en plastias inguinales a menos del 1%, con
técnicas de reparacion lineal, su principal bandera.

Es innegable que el manejo de las hernias por ciru-
janos experimentados e involucrados académicamen-
te en el campo de la bio-contencién repercutird en un
menor riesgo de complicaciones, en una optimizacion
de recursos y tiempos, asi como en un mayor indice
de satisfaccion. Las revistas especializadas en hernia
toman en cuenta si aquel cirujano que publica tiene o
carece del calificativo “Hernia Surgeon” (Cirujano de
Hernia) para dar o restar peso al articulo en cuestién.

“Conozco méas de cien cirujanos a quienes con
gusto les permitiria extirparme la vesicula biliar.
Pero sélo uno que me explorara la regién inguinal”
Sir Henage Ogilvie

Actualmente las clinicas y los cirujanos de hernia en
la comunidad cientifica son bien identificados y recono-
cidos. Sin embargo, nacen varias preguntas al respecto,
¢, Qué perfil debe tener el cirujano de hernia?, ¢Debe
operar exclusivamente hernia?, ¢Debe realizar exclusi-
vamente una sola técnica quirdrgica?, ¢Habra suficien-
tes cirujanos y centros especializados para dar respuesta
a las necesidades de nuestra sociedad? Y sobre todo
¢, Qué repercusion tiene en el resto de los cirujanos que
enfrentan este problema en forma cotidiana?

Cirujanos Generales. Miembros de la AMCG.
* Editor Huésped.
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Dr. Alvarez

Perfil del cirujano de hernia

Todo cirujano general debera estar capacitado para repa-
rar los defectos de la pared abdominal y de no ser asi, es
su responsabilidad inalienable con el paciente, el capaci-
tarse para tal efecto. Desgraciadamente la minimizacion
de la importancia de la reparacién de las hernias durante
nuestra preparacion académica hizo que la mayoria de
los cirujanos relegaran esta area a los residentes de me-
nor jerarquia, que no pocas veces se limitaron a cerrar
orificios sin conocimiento anatémico-funcional para en-
tender en realidad lo que se estaba “seudo reparando”.
Asi, tenemos que el promedio de conocimientos anato-
micos encontrados en la practica en cadaver por la AMH
(Asociacion Mexicana de Hernia) efectuados por ciruja-
nos generales fue de tan s6lo el 35% (35/100). Con lo
anterior podemos asegurar que no hay campo de mayor
desconocimiento anatémico en la préactica del cirujano
que la pared abdominal y la regién inguino-lumbar.

Esto nos hace concluir que “El cirujano de hernia es
aquel cirujano general con una pasion especial por los
defectos de la pared abdominal” que lo lleva a superar
este desconocimiento, participando activamente en
foros y asociaciones nacionales e internacionales rela-
cionados con este campo, asi como la publicacion de
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trabajos y articulos que permitan un analisis cientifico
de su experiencia, sometiéndolo al escrutinio cientifi-
co de sus colegas.

El ser cirujano de hernias no es un titulo que se
adquiere por asignacioén. Lo que en verdad representa
este término es solo el reconocimiento de nuestros
colegas cuando se refieren a nosotros de esta manera
y sélo se obtiene al estar dispuesto a compartir cono-
cimientos, esfuerzo y experiencia con los demas ciru-
janos cuando somos invitados a apoyar en el area aca-
démica o en la atencién de aquellos casos dificiles o
especiales.

“El cirujano de hernias es aquel cirujano general con
una pasion especial por los defectos de la pared abdo-
minal”.

Dr. Roberto Ramirez Mancillas

El cirujano de hernias es aquel profesional dispues-

to a dar la mano con el Unico interés de compartir su
pasion por este campo de la cirugia.

Dr. Rigoberto Alvarez Quintero
Dr. Juan Carlos Mayagoitia Gonzalez
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