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P-575 - HERNIA INTERSTICIAL SECUNDARIA A ROTURA DE FLAP PERITONEAL
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Resumen

Introduccion: Las complicaciones asociadas a la reparacion de la pared mediante abordaje
minimamente invasivo estan descritas. Entre ellas encontramos las adherencias del contenido
intraabdominal a la malla o a las suturas utilizadas, el sangrado, la infeccion. En este caso, se
presenta el caso de una hernia intersticial por rotura de la sutura peritoneal tras una reparacion
transabdominal preperitoneal (TAPP) de una hernia de Spiegel.

Caso clinico: Paciente femenina de 69 afos, intervenida quirdrgicamente de una hernia de Spiegel
izquierda, realizandose una reparacion TAPP. Acudié a urgencias por dolor y disensién abdominal.
Se le realiz6 una tomografia computarizada, que mostr6 una recidiva de la hernia que causaba
obstruccidn intestinal. Se reintervino de urgencia a la paciente y se encontr6 una rotura del flap
peritoneal a través de la cual el intestino conformaba una hernia intersticial y se adherencia a la
malla de polipropileno utilizada (fig.). Se realizé la lisis de adherencias, el cierre del flap con sutura
barbada y la colocacion de una malla intraperitoneal de refuerzo, fijada con tackers. El
posoperatorio y el seguimiento fueron favorables.
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Discusion: La rotura del peritoneo es una complicacion poco frecuente tras la reparacion TAPP,
pero puede causar hernia intersticial y obstruccién intestinal. Se debe reparar si se diagnostica de
forma temprana para evitar complicaciones o solucionar una posible obstruccién intestinal mecanica
como presentaba esta paciente. El abordaje laparoscépico es seguro y eficaz.
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