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Resumen

Introduccion: La hernia paraestomal (HP) es un problema clinico importante después de la
formacion del estoma con una incidencia de hasta un 50% cuando se evalu6 por los hallazgos
clinicos y el 78% con la exploracién fisica y la tomografia computarizada (TC). Debido a la frecuencia
de HP y los resultados decepcionantes de la reparacion, la atencion de la HP se ha centrado en su
prevencion.

Objetivos: Evaluar la eficacia del uso profilactico de una malla en posicion intraperitoneal para la
prevencion de HP en la cirugia electiva de reseccion abdominoperineal laparoscopica por neoplasia
rectal.

Métodos: Estudio multicéntrico, prospectivo, aleatorizado controlado en pacientes con cancer de
recto se realiza reseccion abdominoperineal por via laparoscopica. El grupo de estudio: colocacion
de una malla de material compuesto ligero de poro grande (Physiomesh®) de acuerdo con la técnica
de Sugarbaker modificada y el grupo de control (sin malla) en los pacientes que recibieron
colostomia terminal sigmoide convencional. Después de los criterios de inclusién y exclusion del
tamafo de la muestra se calculé con HP como la variable principal que se estima en 52 pacientes (26
en cada grupo).

Resultados: Periodo de reclutamiento en los tres centros: enero 2012 hasta enero de 2014, 85
pacientes fueron candidatos. Fueron excluidos 29. No cumplieron criterios de inclusion en 24
pacientes y rechazaron entrar en el estudio 5. En el andlisis con intencion de tratar, entraron en
estudio 56 pacientes y 4 fueron excluidos. El andlisis por protocolo fue sobre 52 pacientes El
seguimiento clinico ha sido de una mediana de 26 meses, IQR de 12 meses, rango 3-38 meses. Tras
este periodo de seguimiento seis recurrencias de hernia paraestomal se encontro en el grupo de
malla (25%), en comparacion con 18 casos (64,3%) en el grupo sin malla (Log Rank -Mantel Cox) p =
0,04. La morbilidad postoperatoria y la estancia hospitalaria fue similar en ambos grupos.

Conclusiones: La colocacidon de una malla Physiomesh mediante la técnica laparoscdpica de
Sugarbaker como prevenciéon de una HP, es una técnica segura y bien tolerada, sin provocar mayor
morbilidad ni exceso de tiempo quirdrgico. Con el tiempo seguimiento descrito, la colocacion de esta
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malla como prevencién de HP, es un procedimiento eficaz.
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