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P-489 - EVENTROPLASTIA CON MALLA EN CIRUGIA LIMPIA CONTAMINADA
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Resumen

Introduccion: Lareparacion sin tension con malla es latécnica de eleccion para €l tratamiento de las hernias
incisionales. Actualmente, existe controversia sobre esta técnica en pacientes con heridas sucias o
contaminadas; sin embargo, la evidenciaen laliteratura ha demostrado que su uso puede ser seguro
colocando lamallaen el espacio retromuscular o preperitoneal. El objetivo es describir la presentacion de un
caso clinico en el gque se realizd una eventroplastia abdominal seguida de una hemicolectomia derecha.

Caso clinico: Mujer de 79 afios con obesidad, que padece de herniaincisional como consecuencia de cirugia
de Nissen laparoscopica por hernia de hiato. Consulta a nuestro servicio por sindrome téxico, rectorragiasy
pérdida de peso. Se realiza diagndstico de adenocarcinoma de colon ascendente (90 cm del MA) sin
enfermedad a distancia. En tomografia se evidenciaba herniaincisional L1W3 derecha con parte del colon
ascendente y transverso dentro del saco herniario. Se decide realizar en un mismo tiempo quirdrgico la
reparacion de laherniaincisiona y la cirugia oncol 6gica. Se realiza cirugia laparoscdpica, reduccion del
contenido herniario. Diseccion del espacio retromuscular con colocacion de malla de polipropileno de 20 x
10 cm gue se fija con tackers absorbibles, con cierre de la aponeurosis posterior y la brecha peritoneal. Se
procede arealizar hemicolectomia derecha | aparoscdpi ca reglada con anastomosis intra corpérea. Extraccion
de la pieza por incision de Pfannenstiel. Paciente cursa un posoperatorio correcto dandose €l ataal 4° dia.
Informe AP: adenocarcinoma pT2NO. Control a un afio posoperatorio la paciente no hatenido recidiva
oncolégicani herniaria.

Discusion: En factible la utilizacion de mallas de polipropileno en cirugias limpia/contaminada, colocandolas
en el espacio retro muscular o pre peritoneal.
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