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Resumen

Objetivos: La hernia de los orificios de laparoscopia constituye la complicaciéon mas frecuente en la
colecistectomia laparoscépica. La literatura publicada muestra resultados muy dispares con cifras
que oscilan desde el 0,18% hasta el 25,9% con grandes diferencias entre ellos en tiempo de
seguimiento, tipo de cierre y clase y/o tamafo de trocar que no permiten obtener conclusiones
definitivas. Presentamos un estudio retrospectivo comparando la incidencia de hernia de orificio de
trocar segun uso de trécar de Hasson o trocar de cuchilla en los pacientes intervenidos en nuestra
area de colecistectomia laparoscépica en el afio 2013.

Métodos: Durante el afio 2013, 359 pacientes fueros sometidos a colecistectomia laparoscépica en
nuestra area. La distincion entre uso de trocar de Hasson o de cuchilla se realizé segin técnica
habitual de cada cirujano. 23 pacientes fueron excluidos del estudio por exitus (5), conversion a
cirugia abierta (5), reparacion concomitante de hernia (3), reintervencion (1) o falta de datos acerca
del tipo de trocar utilizado (9). De los 336 restantes, no se pudo contactar con 141. 195 pacientes
fueron analizados respecto a sus caracteristicas (sexo, edad, obesidad, DM, tabaquismo,
intervencion quirurgica urgente, infeccion de herida, tiempo de aparicion y localizacion de hernia)
con un seguimiento comprendido entre 16 y 28 meses, siendo distribuidos en 137 en el grupo de
trocar de Hasson vs 58 en el grupo de trocar de cuchilla.

Resultados: De los 195 revisados (137 trécar de Hasson, 58 trocar de cuchilla) se objetivaron 13
hernias de orificios de trdcar, todas ellas en los pacientes en los que se utilizé trocar de Hasson
(9,49%). No se objetivaron diferencias respecto a las caracteristicas de ambos grupos salvo en
obesidad (17,5% vs 6,9%). No hubo otras complicaciones relativas al tipo de trécar utilizado como
lesiones viscerales en ninguno de ambos grupos.

Conclusiones: Existe una amplia variabilidad con respecto al tipo de trécar utilizado en la
colecistectomia laparoscdpica. Sin embargo, los resultados referentes a las complicaciones relativas
a cada uno permanecen aun sin esclarecer. Tradicionalmente el uso de trécar de Hasson se
consideraba mas seguro asumiendo una posible mayor tasa de hernias en los orificios de trécar. Los
resultados de nuestro estudio muestran una seguridad similar entre ambos con gran diferencia
respecto a la incidencia de hernia de los orificios de trocar.
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