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Resumen

Introduccion: Lacirugia minimamente invasiva ha modificado las indicaciones de abordaje abdominal en €l
tratamiento del prolapso de 6rganos pélvicos, ya que permite la correccion simultanea del prolapso de los
compartimientos pélvicos medio y posterior con una escasa morbilidad.

Caso clinico: En el video presentamos el caso de una paciente de 87 afios, ASA |1, con prolapso uterino
grado IV (cistocele grado I11) y prolapso rectal completo muy sintomatico, en la que se realiz6 una
suspension del recto y de la clpula vaginal mediante la col ocacién de una malla de polipropileno, ala que se
le dio laforma necesaria para permitir la aposicion de la misma con puntos intracorporeos a suelo pélvico,
rodeando €l cuello uterino y al promontorio sacro. La diseccion del recto se limité a tabique rectovaginal
paraevitar en lo posible la afectacion de lainervacion autondmicarectal. Tras lafijacion delamallase
procedio alareperitonizacion, evitando € contacto del material protésico con las visceras intraabdominal es.
Lareduccion de los 6rganos prolapsados a su posicion anatdmica se evidencio durante el procedimiento, y la
mejoriafuncional de puso de manifiesto desde la primera deposicion.

Discusion: Lareparacion del prolapso de érganos pélvicos mediante cirugia minimamente invasiva es una
técnica reproducible, que permite el abordaje de varios compartimientos pélvicos simultaneamente.
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