De 16 a 19 horas

07:30-08:00

08:00-08:15

08:15-10:15

08:15-08:25

08:25-08:35

08:35-08:45

08:45-08:55

08:55-09:05

09:05-09:15

09:15-09:25

09:25-09:35

Programa Preliminar

Miércoles, 2 de mayo de 2018

Apertura de Secretaria y recogida de la Documentacién en el Hall
Aula Magna Fundacién Jiménez Diaz

Entrega de las ponencias en USB para las presentaciones de la
mafnana del 3 de mayo

Jueves, 3 de mayo de 2018

Apertura de la Secretaria Técnica
Recogida de documentacidn y entrega de ponencias

Bienvenida por el Presidente Dr. Celdran y Dr. Carbonell

Mesa 1: Hernia inguinocrural, primaria y recidivada. Ultimos
avances en su tratamiento. Complicaciones

Los puntos mas importantes de la anatomia de la regién inguinocrural
cuando operamos por via anterior y posterior abierta

La anatomia inguinal a través del abordaje videolaparoscépico. Los
puntos esenciales que debemos conocer para reparar por estas vias

Defienda su abordaje. TEP y TAPP frente a cirugia abierta
Defienda su abordaje. Cirugia abierta frente a TEP y TAPP

Técnica de Celdrdn para el abordaje simultaneo de las hernias inguinales
y crurales, 25 afios después de su descripcion

La recidiva y sus variantes. Recidiva crural tras reparacién inguinal, tras
hernioplastia inguinal abierta, tras hernioplastia laparoscépica y recidiva
gigante con destruccidn anatdmica

¢Coémo evito las complicaciones en cirugia laparoscépica?

¢Coémo evito las complicaciones en cirugia abierta?



09:35-10:15 Puntos de Vista: Discusidon y preguntas

10:15-10:30

10:30-12:30

10:30-10:40

10:40-10:50

10:50-11:00

11:00-11:10

11:10-11:20

11:20-11:30

11:30-11:40

11:40-12:30

12:30-13:00

13:00-14:30

13:00-13:10

13:10-13:20

13:20-13:30

13:30-13:40

13:40-13:50

Pausa Café

Mesa 2: Hernias primarias no inguinales de la pared
abdominal. Diastasis de los musculos rectos

Hernia de linea media vy las protesis preformadas

Abordaje y técnicas para la hernia umbilical simple y complicada
Desde la hernioplastia en “H” hasta la actualidad

Técnica de Milos en defectos de la linea media

Hernia de Spiegel. Su diagndstico y tratamiento. La via laparoscépica
frente a la abierta

Plicatura endoscdpica. Una técnica para la hernia umbilical en el seno de
la diastasis de rectos

Técnica retromuscular abierta. Otra técnica para las hernias de linea
media asociadas a la diastasis de recto

Puntos de Vista: Discusidén y preguntas

Acto Inaugural con la presencia de autoridades
A continuacién entrega de Medallas de Oro a los doctores a los Doctores
Juan Bellén Caneiro y Tomas Ibarra Hurtado

Mesa 3: Dolor inguinal después de reparar la hernia.
El dolor neuropatico y la neurosis de renta

Mapeo por dermatomas en la inguinodinia
Neurectomia inguinal abierta
Neurectomia laparoscépica

COmo prevenir la inguinodinia



13:50-14:00

14:00-14:30

Régimen analgésico postoperatorio y su posible influencia en Ila
inguinodinia

Puntos de Vista: Discusidn y preguntas

14:30-16:00 Almuerzo de trabajo

16:00-17:05

16:00-16:10

16:10-16:20

16:20-16:30

16:30-16:40

16:40-17:05

Mesa 4: Infeccion protésica

Etiopatogenia de la infeccidn protésica

Manejo de la infeccidn en el postoperatorio inmediato

Manejo de la infeccion crénica

¢Qué hacer en el area anatédmica en la que se explanta una protesis?

Puntos de Vista: Discusidén y preguntas

17:05-17:20 Pausa Café

17:20-18:40

17:20-17:30

17:30-17:40

17:40-17:50

Mesa 5: Innovaciones en la fijacion protésica. Sus
fundamentos y las mejoras que introducen. Prdtesis y
antibidticos

Adhesivos sintéticos
Mallas autoadhesivas

Sistemas de fijacién mediante “tachuelas”

17:50-18:40 Puntos de Vista: Discusion y preguntas

18:40-19:10

18:40-18:55

18:55-19:10

19:30

Talleres con el Experto

Taller 1: Aplicacion de la toxina botulinica

Taller 2: Mapeo inguinal

Reunién SOHAH
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08:00-09:00

08:00-08:10

08:10-08:20

08:20-08:30

08:30-09:00

09:00-10:15

09:00-09:10

09:10-09:20

09:20-09:30

09:30-09:40

09:40-09:50

09:50-10:25

10:25-10:40

10:40-12:20

10:40-10:50

Viernes 4 de Mayo de 2018

Mesa 6: Prevencion de las hernias incisionales tras la cirugia

abdominal, abierta y laparoscopica

Cirugia abdominal abierta

Hernias paraostomales. Hernias después del cierre del estoma

Cirugia abdominal laparoscépica

Puntos de Vista: Discusién y preguntas

Mesa 7: Gestion de la Cirugia de la Pared Abdominal.
Fundamentos para una Subespecialidad y las Unidades de
Pared.

La realidad de la cirugia de las hernias en los Servicios de Cirugia
General. indices oficiales del Ministerio de Sanidad en Espafia

Gestidon de la cirugia de la pared abdominal en las diferentes dreas de

poblacién Argentina. Visién general en Hispanoamérica
Fundamentos para la creacién de una Unidad de Pared
Presente y futuro de la docencia en cirugia de pared abdominal.
Proyectos. La fuerza del Foro Hernia SoHaH y la comunicacién

internacional instantanea

Evaluacién econdmica de la cirugia de pared abdominal. Su impacto en
la gestion hospitalaria

Puntos de Vista: Discusién y preguntas
Pausa Café

Mesa 8: Reconstruccion de la pared abdominal en el
tratamiento de las hernias incisionales

La anatomia y los métodos para la separaciéon de componentes en la
cirugia abierta (técnica de Carbonell-Bonafé)



10:50-11:00

11:00-11:10

11:10-11:20

11:20-11:30

11:30-11:40

11:40-11:50

11:50-12:20

12:20-13:30

12:20-12:30

12:30-12:40

12:40-12:50

12:50-13:00

13:00-13:30

13:30-14:30

14:30-15:30

15:30-17:10

15:30-15:40

La anatomia y los métodos para la separaciéon de componentes en la
cirugia laparoscopica

La toxina botulinica, el camino recorrido durante una década

Uso racional de la separacion de componentes y la toxina botulinica.
Presente y futuro

Separacion posterior de componentes (TAR)
Hernias incisionales no mediales. ¢ Cabe la separacion de componentes?

Separacion de componentes sin prétesis asociadas y proétesis sin
separacion de componentes. Respuesta a este dilema

Puntos de Vista: Discusidén y preguntas

Mesa 9: La cirugia laparoscopica y su futuro frente a la

cirugia abierta

Situacion de las nuevas tecnologias en la cirugia de pared abdominal.
¢Son realmente necesarias?

¢Qué indicaciones tiene la cirugia laparoscépica frente a la abierta en las
eventraciones de la pared abdominal?

Cirugia hibrida y su terminologia. ¢Qué hay de realidad y cuales son las
indicaciones?

Defensa de la cirugia abierta frente a una cirugia laparoscépica
emergente en la reparacion de la pared abdominal

Puntos de Vista: Discusién y preguntas
Symposium: Cierre de Pared Abdominal

Almuerzo de Trabajo

Mesa 10: Abdomen Critico

La hernia con “pérdida de derecho a domicilio”



15:40-15:50

15:50-16:00

16:00-16:10

16:10-16:20

16:20-16:30

16:30-17:10

17:10-17:30

17:30-18:50

17:30-17:40

17:40-17:50

17:50-18:00

18:00-18:10

18:10-18:50

18:50-19:50

18:50-19:05

19:05-19:20

19:20

20:00

Planificacién y métodos de cierre del abdomen abierto
Fistulas enterocutaneas y su manejo

Fascitis necrotizante

Abdominoplastias y los expansores musculares
Sindrome compartimental

Puntos de Vista: Discusidn y preguntas

Café

Mesa 11: Tratamiento de la Hernia paraestomal

El abordaje laparoscépico frente a la cirugia abierta en la hernia
paraestomal

La técnica IVO en la hernia paraestomal, simple y con eventracién
Hernia perineal
Complicaciones en la cirugia de las herniaspParaestomales

Puntos de Vista: Discusidon y preguntas

Talleres con el Experto

Taller 3: Neumoperitoneo progresivo con anestesia local
en pared.

Taller 4: Aplicacion de adhesivos tisulares sintéticos

Clausura del Congreso, entrega de diplomas y Premios a las
mejores comunicaciones.

Reunién FEHL /SoHaH



