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Resumen

Objetivos: Mostrar nuestra experiencia en el tratamiento quirdrgico de un caso de eventracién paraestomal
compleja. Como objetivo secundario, se pretende destacar laimportancia del manejo de estos casos en
Unidades de Referenciay empleando el abordaje multidisciplinar para asegurar un resultado éptimo de la
cirugia.

Caso clinico: Setrata de un paciente de 71 afios, con diagndstico de eventracion compleja secundariaa
cistectomiaradical. El paciente fue estudiado mediante el uso de tomografia computarizada (TC) en
Valsalva. Setratade unahernialL2 M2 M3 M4 W3 de laclasificacion de la EHS, con un diametro de 16 x 17
cmy un indice de Tanaka del 45%. Destaca unaimportante atrofia cutanea a nivel de linea media que prevé
la necesidad de colgajo cutaneo de cobertura. 5 meses antes de |a cirugia reparadora se confecciond un
bolsillo subcutédneo para la colocacién de un expansor subcutaneo con hinchado progresivo. Se procedié a
infiltracién de toxina botulinica 5 semanas antes y la creacidn de un neumoperitoneo progresivo 10 dias antes
delaintervencion. Serealizd TC de control 1 dia antes de laintervencion. Se realizo una eventroplastia
empleando la técnica de separacién anterior de componentes tipo | con malla de polipropileno con iones de
plata 30 x 30 cm, previa trasposicion de urostomia. Finalmente se disefio colgajo cutaneo de cobertura. El
paciente evoluciond sin complicaciones.
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Discusion: Para optimizar el resultado del tratamiento quirdrgico de la eventracion compleja se precisade su
tratamiento por parte de Unidades de referencia con alto volumen y abordajes multidisciplinares.
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