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O-123 - UTILIDAD DE LASMALLASAUTOADHESIVASEN EL TRATAMIENTO DE
LA HERNIA INGUINAL. COMPARACION CON MALLAS DE PPL

E. Montilla Navarro, O. Carrefio Sdenz, M.D. Aguilar, P. Garcia Pastor, J. Isertey F. Carbonell Tatay

Hospital Universitario La Fe, Valencia.

Resumen

Introduccion: En laactualidad parece estar claro que el tratamiento de la herniainguinal se debe realizar con
unatécnica protésica, y no con técnicas anatdmicas que contemplan suturas con tensién. Ciertamente desde
gue estos biomateriales a manera de mallas se comenzaron a utilizar paratratar las herniasinguinales se ha
venido incrementado no solo el tipo de material usado (poliéster, polipropileno, politetrafluoretileno
expandido (e-PTFE); sino laformay configuracion de las mismas. Actualmente la aparicion de materiales
reabsorbibles, pegamentos bioldgicos parafijar lasmallasy € uso de mallas autoadhesivas ha desviado la
atencion de lainvestigacién, puesto gue son aspectos que aln tienen que demostrar su verdadera utilidad.

Métodos: Se realiz6 un estudio retrospectivo, por medio de larevisiéon de historias clinicas de pacientes
pertenecientes a nuestra unidad, entre los afios 2009 y 2012. Se incluyeron 120 pacientes tratados por hernia
inguinal. Sesenta pacientes (60) se ubicaron en el grupo de malla autoadhesiva (Parietene Progri p®) y otros
60 pacientes se ubicaron en e grupo de mallas convencionales de PPL. Se midieron los resultados intray
postoperatorios en ambos grupos. Se excluyeron pacientes con hernias bilaterales, recidivadasy las cirugias
de urgencias.

Resultados: Un total de 120 pacientes fueron incluidos en la serie, fueron divididos en 2 grupos (malla
autoadhesiva/malla convencional) de 60 cada uno. Las caracteristicas demogréficas de ambos grupos fueron
similares en cuanto a edad, sexo, tipo y tamafno de herniainguinal. De |os datos analizados, el Unico donde se
identifica una diferencia es el tiempo quirdrgico en ambos grupos; siendo menor en e grupo de mallas
autoadhesivas. No seidentificaron diferencias en los resultados postoperatorios como dolor, estancia
hospitalaria, complicacionesy recidiva herniaria.

Conclusiones. En nuestra serie e uso de mallas autoadhesivas en €l tratamiento de la herniainguinal redujo
el tiempo quirdrgico, sin haber encontrado diferencias en cuanto al dolor postoperatorio, estancia
hospitalaria, complicacionesy recidiva herniaria.
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