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Indicaciones, hallazgosy resultados
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Resumen

Introduccion: El dolor inguinal cronico es un problema frecuente en los deportistas. Un diagnostico de
disrupcion inguina se realiza por exclusion de otras condiciones que causan dolor en laingle. Hasta ahora, €l
manejo médico conservador se considera ser e tratamiento primario para esta condicion. Analizamos en este
estudio la capacidad de la reparacion de pared abdominal por via laparoscopica (TAPP) que proporciona una
evaluacion completay unaimportante versatilidad terapéutica en el manejo del &reainguina en deportistas
con dolor inguinal cronico.

Métodos: Se incluyeron todos aquellos pacientes mayores de 16 afios, que sufren de dolor inguinal durante al
menos 3 meses durante o después de practicar deportes, sin beneficio de tratamiento rehabilitador. Se
excluyen los pacientes con cualquier otra causa de dolor inguinal, comprobada mediante examen fisico,
ecografiainguinal, radiografia de pelvis/cadera o resonancia magnética. El objetivo primario esla
identificacion de la patologia de pared abdomina desencadenante y la reduccion del dolor después de 3
meses. L os resultados secundarios son la vuelta actividad fisicadiariay lareanudacion del deporte (en
frecuencia e intensidad).

Resultados: 83 pacientes fueron incluidos en €l estudio de los que 42 se consideraron como deportistas
profesionales (con més de 20 horas de actividad fisica semanal) y 41 amateurs (con menos de 20 horas de
actividad fisica semanal). 60 fueron corredores de larga distancia (10K a ultra-maraton) 16 futbolistas (9
centrocampistas), y 7 se dedicaban a otros deportes (kérate, judo, motorismo, tackwondo...) en todos ellos se
realizd una exploracién inguina bilateral, ecografia de partes blandas y Resonancia magnética de pelvis.
Todos se intervinieron |aparoscopi camente mediante latécnica TAPPy se repar6 la pared abdominal con una
malla de prolene titanizada de 16 g/m2, anclada con 4 tackers. Objetivo primario: los hallazgos
intraoperatorios fueron: 53 hernias inguinales indirectas (45 bilaterales), 16 hernias inguinales directas
(con/sin debilidad de pared abdominal contralateral), 11 lipomasinguinales, 5 hernias obturatrices, 3 hernias
crurales, y 5 debilidades de pared abdominal con rotura de fascia de rectos a nivel pubico. El dolor se redujo
totalmente en 81 de los pacientes en |os 3 primeros meses de postoperatorio. Objetivos secundarios: Los 81
pacientes que completaron el objetivo primario reanudaron su actividad deportiva en los siguientes 6 meses,
4 de ellos llegando a ser campeones de Esparia 0 Europa. En dos de ellos fue necesario redlizar otros
procedimientos (tenotomia de adductores) en los 6 meses subsiguientes ala cirugia.

Conclusiones: La hernioplastia por laparoscopiatipo TAPP permite realizar una evaluacion integral del dolor
inguinal del deportista, identificando la causa del dolor y permitiendo realizar una reparacion " personalizada
y bilateral" de su proceso patolgico. Larecuperacion funciona y e proceso de rehabilitacién posquirlrgico
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son excelentes.
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