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Resumen

Objetivos: Analizar los resultados perioperatorios y alargo plazo tras la reparacion de las hernias inguinales
urgentes en nuestro centro en los Ultimos 10 afios para detectar factores de riesgo de complicaciones
postoperatorias, mortalidad postoperatoriay recidiva.

Métodos: Estudio observacional retrospectivo que incluye aquellos pacientes adultos intervenidos en nuestro
centro de unareparacion de herniainguinal urgente entre enero de 2010 y diciembre de 2018. Se analizaron
las caracteristicas de los pacientes, las hernias y latécnicaquirargicarealizaday su relacion estadistica con la
presencia de complicaciones postoperatorias, mortalidad alos 90 diasy recidiva. Los factores de riesgo de
complicaciones, mortalidad y recidiva se analizaron usando €l andlisis de regresion de Cox.

Resultados: Se identificaron un total de 316 pacientes intervenidos de herniainguinal urgente (53,5%
mujeres y mediana de edad de 78 afios). Latasa global de complicaciones postoperatorias fue de 48,1%, con
una mortalidad a los 90 dias de 8,5% y unatasa de recidiva de 8,5%. En €l andlisis multivariante los factores
de riesgo para morbilidad fueron la edad ? 75 afios (HR: 2,08; IC: 1,14-3,80; p = 0,016) y la obstruccion
intestinal preoperatoria (HR: 2,11; I1C: 1,2-3,70; p = 0,010). En cuanto alos factores de riesgo de mortalidad
alos 90 dias, € andlisis multivariante solo se identificd un Comprehensive Complication Index (CCl) ? 26,2
(HR: 44,76; IC: 4,51-444,59; p = 0,01). El sexo femenino fue el Unico factor de riesgo de recidiva
identificado en el andlisis multivariante (HR: 0,35; I1C: 0,15-0,78; p = 0,011). La mediana de seguimiento fue
de 13,31 meses (IQR: 0,86-52,93).

Conclusiones: Lareparacion de las hernias inguinal es urgentes tiene una elevada tasa de morbilidad y

mortalidad asociadas a edad avanzada, obstruccion intestinal preoperatoriay un CCl elevado, siendo €l sexo
femenino el principal factor de riesgo de recidiva en los pacientes intervenidos de herniainguinal urgente.
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