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Resumen

Introduccion: La hernia ventral sigue siendo uno de los procedimientos quirurgicos mas frecuentes
en cirugia abdominal. La reparacién con material protésico se ha consolidado como la mejor opcién
técnica. Este estudio preclinico compara el comportamiento de una nueva protesis composite
(Parietex™ Composite ventral patch; Ptx) con otras ya existentes destinadas a reparar este tipo de
defectos de la pared abdominal.

Métodos: Cincuenta y cuatro conejos blancos Nueva Zelanda (peso medio 3.000 g) fueron utilizados
para reparar un modelo experimental de hernia ventral de 1.5 cm de orificio herniario. Los
materiales protésicos empleados fueron Ventralex™ ST (Vent) (Bard Davol Inc, EEUU) (n = 18);
Proceed™ (Ethicon, EEUU) (PVP) (n = 18);y Parietex”® (Ptx) (Covidien, Sofradim, Francia) (n = 18).
La evolucién del comportamiento peritoneal se realizo por laparoscopia secuencial a 3, 7, 14 dias 'y
seis semanas post-implante. El depodsito mesotelial en la vertiente peritoneal fue analizado por
microscopia electronica de barrido. La integracion tisular (colagenos I y III) y la reaccion a
macrofagos se evalud por inmunohistoquimica. Los animales fueron sacrificados a 2, 6 semanas y 6
meses post-implante. Para el estudio estadistico se utilizo el test de Mann-Whitney.

Resultados: La formacion adherencial entre los 3 dias y las 6 semanas fue significativamente mayor
(p < 0,05) en PVP, respecto a Vent y Ptx. Tres implantes de PVP mostraron encapsulacion de
seromas con adherencias firmes a asas intestinales. La integracion en la vertiente peritoneal de la
pared abdominal fue optima en los implantes de Ptx. El depdsito de colageno (I/III) no mostro
diferencias entre los tres implantes. La prétesis PVP mostro una respuesta macrofagica
significativamente mayor (p < 0,05) a dos semanas respecto a Ptx y a seis meses respecto a esta
protesis y a Vent.

Conclusiones: a) Ptx y Vent mostraron una excelente mesotelizacion que se correlacion6 con una
minima formacion adherencial; b) los implantes de PVP mostraron importante formacién de seroma
y elevada respuesta macrofagica, b) la mejor integracion al peritoneo parietal, debido a su
dispositivo de desplegamiento fue mostrado por Ptx.
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