
UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO 
FACUL TAO DE MEDICINA 

Instituto Mexicano del S.suro Social 
Jef1tu11 ele En11ll1nu e lnvatl91cl6n 

Hoapitel ele E1pecl1lidecln 
Centro Médico "Le R1u" 

ALTERNATIVAS EN LA REPARACION DE 
LA HERNIA INGUINAL 

UN ESTUDIO COMPARATIVO DE LOS RESULTADOS 
OBTENIDOS AL UTILIZAR ACIDO POLIGLICOLICO 

Y SEDA, POR SEPARADO EN LA PLASTIA DE MC VAY. 

TESIS DE POSTGRADO 
PARA OBTENER IL GRADO DE 

ESPECIALISTA EN 

CIRUGIA GENERAL 
P R E S E N T A 

DR. JOSE MANUEL LOPEZ MENDEZ 

ASESOR: 

DR. J1sus ARENAS OsuNA 

MEJCICO, D. F. fHRERO, 1987 



UNAM – Dirección General de Bibliotecas Tesis 

Digitales Restricciones de uso  

  

DERECHOS RESERVADOS © PROHIBIDA 

SU REPRODUCCIÓN TOTAL O PARCIAL  

Todo el material contenido en esta tesis está 

protegido por la Ley Federal del Derecho de 

Autor (LFDA) de los Estados Unidos 

Mexicanos (México).  

El uso de imágenes, fragmentos de videos, y 

demás material que sea objeto de protección 

de los derechos de autor, será exclusivamente 

para fines educativos e informativos y deberá 

citar la fuente donde la obtuvo mencionando el 

autor o autores. Cualquier uso distinto como el 

lucro, reproducción, edición o modificación, 

será perseguido y sancionado por el respectivo 

titular de los Derechos de Autor.  

 



IllDIOS 

Ob~ttlYo Jli,Dolpal ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 1, 

01t~1tiToa .. oUDd&rio•••••••••••••••••••••••••••••••••••••• l 

l'laateaa11nto 411 Pro~l ... ••••••••••••••••••••••••••••••• 1 

luatlt1 ... 1la •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 1 
llitdt••i.8 •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• ) 

.... rial r llltodo• ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• J 

1•8'11.tie&to• ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 4 
tabla J •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 1 

tabia 11 ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• a 
fabla JII •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• t 
tta•l• If ••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 10 

fabla y •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 11. 

Dl• ... l .. r Comeatarl09 ••••••••••••••••••••••••••••••••••11 

Cono1 .. 101111 •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••14 
Biblioer&ffa t••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••1' 



1 

ONlflYO ftllfOIPAL 1 

111 .. lftlll' ob~etl• .. •nte loe reeulta4oe obten14o• al eteotuar -

plutfa lnplnal oon Uollloa 41 •• ,., con .. ttrtal 4• eutura ab-­

eont.'1• • 1na~nt'11 ea •erma 1nculna1. 

OlllflYOI SIOUWDAIIOI 1 

lri4enolar que 111 p111tfu 1.,..nnel .. eteowa4u oon ute -­

l'lal a1111m'11 1 

a) Jlloe11ntaa '°" fn41oe 41 reo141ft taual o aenor a lo obtenido oon 

1l 11eo •• aatertal no a'lleombl• • 
11) flenen aenor trea.enoia 4• ooap11oaotonee t .. pl'llllal o tardf••• 

JHIHlllllltO 1>11· J'90IL91Ao 

r. re¡iaraoida •• •el"Alae 1aeaill&l••·tl'ltlolonalllente •• •• •· 
leot11a4o ooa •tll'lal 111 a'lleom'llle, •• partlwl.U' 114a, aunque H 

u UNto 4aorda (aen11•M) ., ftbru •• ai114cfa. (¡,1). 

Za ..,orla •e loe •tor11 .. , .. •• awerto •• que •n te~14o• 
apoaevcft1001 •• neo11ano •fl•ar .. terlal •• •tva que peraan•.1 
oa 1ntaoto por lo aeaoe ua afio, ...... •• que Mllteap 11\1 t\a•rH 

UuU, r11&1t1•1• a la nphn ., HllU'14a4 •• el _., • 

Za pre11nola 4• aatll'lal l•'llM"1'1• ea loe t1~ldo1 predllP!, 

u , por otro 1a4o a la a)NU'ioldn 4• lll'Ul.lloau, l'Hoolcfa 41 rech.! 

10 a ftel'pe Htnftlt lllllllft ft'llro1i1 llOatrleal, nlUl'ltll polOP!, 

ratorla ('J.4J ., ea 11 uterial altlfll••Dtoect,. la 111'•4.i•poai -­

olla a la inf1001la • 

11 •o14o po1lllloc1Uoo, loaG,.!t'aero del i'olCo Uctroacluoo, 

.. «*'1•'-8•t• a1teombl1, pr111at1·t1af• 01Jlltart4a4,. ollU9• afn! 

aa r .. oella tleahl'., tiene aaior tia•r .. t6dl,(.S. ,111) a11114111 

.. ,.naeatalaeate •• u 4MO•tra4o q111 ph ... • l•ta llit1 .. •• un -



2 
100 • al ••• 41 bab1r11 iaplant&4o. 

Wo ob1tant1 lo anterior, al&'1fto• autor•• han 11tudiado 11ta 

prob1 .. •t1ca con r11p1cto a l\l u10 en la1 h1rnia1 iftlllinal••• 

Solbaua, •n 1984 ; encontrd ln41011 da r1curr1noia 1iailBl'11 pBl'a 

la bernia inguinal al cO•PBJ'IU' llo14o polig11o611co (lllaon) 1 da -
crda <••rail1n1), con coapl1oac1on11 po1op1ratoriaa afa1a&1 en ... 

bo1 crupo1. Para An4er11n 1 colabora4or11 no 1xi1t1a 4if1r1ncia1 

con r11p1cto a la 114• 1 el 4non (1). Lo aleao a11Y1ra lalta•ar 

1 Joh111ton en 1u tr&ba~o (2). Oon r11p1oto a la lnt1oc1dn, 11 ••­

nor la incidencia 41 la •1•a Ulllft40 4noa (1). 111 contrute, rroa 
bora encuentra a91or ln41ce de d1bi101noia oon i .. eutur•• 41 114a 
que con laa 41 •c14o poliglicdllco,(3). La 411or1pancla entre loa 

hallugoa 11tper1aentel11 1 clfn1001 1n41ca que la1 propie4&4H lf­
•1011 o qul1ioaa 41 101 aat1rlal11 de 1Utur1 poclrfan 11r 41 ••nor 

iaportano11 para la 11tab1114a4 41 la1 herida• en buaano1, 111ndo 

11to cruoial en lu plaatlaa 1ncuinal11 4on4• •• r1q11i1r1 un afl'oa 
taaiento lllllJ'O 1ntr1 t1~1401 fa1011l11 1oa1tido1 oonatant .. 1nt1 a 

ten1ic111 • 

.JUSfIPIOA0101'. 

La1 iBYe1t1 .. c101111 efectua4a1 0011 11 uao 41 •oido pol1g11o6-

ll co en la r1pBl'ac1&a 41 la blJ'llia 1n1111inal ion -'e bien an1o46U.;. 

ca1 1 101 r11ultado1, 411cr1pant11 , al 001paraloa con 4&orda, i•• 
da, algodc1a 1 po11•1ter • 

llrl1t1n poco1 11tu4101 que ,,..1••• ob~1tl•aa1nt1 el.1190 41 11 

aaterial ab101'Yibl1 en l& reparacion 41 berni~• 1n1111inale1 ; 41 h!, 

cho , en la literatura ang101a~ona , 1ol .. 1nt1 baJ ctnc10 traba~o1 

pa'blica401 en 101 dltimo1 18 al'lo1 (li,21.4o9olJG · ). 

ante 11ta perapect1Ya, 11 bao• iaperat1Yo un 1on410 111 11t1 -

c•po que peralta ubtcBJ' el Y1r4ad1ro PllP•l 411 4111on "' la rapar~ 
c16n 41 lu b•rniu iftlllina111, 



Hll'Ofl51So 
l 

La reparaoidn 4• lu htrniu ill&UinalH con aahrial de sutu­
ra abaol'Yibl1 11 acoapafta 41 menor fn4ic1 41 oompltcaoionea poeop~ 

ratori .. 1 r10141• .. • 

n Htu41o 11 llt•ar' a cabo ae4lant• la rniaidn de e1tpedh!! 
hl 4e pacltnha tnterv1n14oa 41 plutfa lnauinal Upo •e Vq 1 en 
qui1n11 11 ...,. uttlisa4o como .. terial 41 autura 11 'cido poligl! 

cdlioo (Dnon) del mh11ro 1 (d o., 91 oonaUtutr' otro p-upo de pa-­

ci•nt11 que •• aoa1ti1ron a la 111 .. a pla1tf a piro que •• rtpnraron 
con e14a 411 aleao calt'br1 .. ,11a4o para 11 4eson. 

La a1l1ooidn •• loa paot1nt1• 11 1t1ot11ar' oonei41rall40 como 
can414atoa a l'l'fiaidn loa pria1roa 53 1:11p141entH 41 pachnÚ!? !.::l­

t1n1nl4oa a partir 4tl lt 41 aarso 4e 1981, conaUW,&ndoBI un -

ll'UllO espen .. nW •• paollate1 opendoa coa •uoa, en el Hoepital 
Otneral 41 lona "1 27 del lnaUtuto ••dono 411 seauro Social 1 -

otro •• oentrol, 41 int1n1ncioa11 1t1ctua4 .. con a14a en el Ho•p1 
tal 41 lllptoialt4a411 411 Centro ••tico•ta lasa•, ~ .. bt•n del mio­
ao lmUtuto. 

toe criterio• 4• inclu1idn coapr1n41r'8 101 ai111i1ntee 

a) Paci1nt1a 4t aabo1 •1:1101, ein 1fatt1 41 1da4. 

") ~· pr11111te11 latl'nia inauJ.nd, llnl o "llateral, qUI aolo 119 ha!l' 
Jan op1ra40 41 un aolo lado 1n un tinpd quirúrgico, no inter1-

1an40 ai 11 411 tipo 4ir1ot•, indirecta, t .. oral o una combina­
oidn 41 laa anteriorH, o .t H recurrente o intervenUa por pr!_ .......... 

o) Soa1U4oa a plaada inauJ.nal tipo •o 'ª'' ta 11a vcentl o el•.!! 
u ... 



4) Que • 111fraa ob•trucct&n urinaria ba~a crdnica o entenie4a4H 

4• la col•P•• 
•) PollÑll Hr inclui401 ac¡••llo• pacient .. c¡ue •utran enferae4a4 -

pilaollU' ob•t:nacUn cr6n1ca, obet14a41 o c¡uhnH lu tu• oorr,1 

llida la cau .. de la ob•1irucci6n ur1nu1a ba~a. 

Lo• criterio. I• esclu16n 1ncl1Q'en a 1:olo paoient• no conha 

plado en lo• 1nct•••"·DteriorH • 

ll pvfo4o ele Hlll1•len'o Hri el oapreDll1to 4u4e el 11 4• 

aar10 4• 1981 al 15 4• enero 4• 1987. S• re'l'i•ar .. 101 paoient•• 

.. 4iante.~o1'u perUliou a la Oonmlllta .,.,... del Ho•pUal •• 1J. 
peolalllalea 4•1 Centro •••100 • La .... • a ia1:•rYaloa 4• 6 ••••a 

4e•pula 4• llab4raelea lado le1alta lel ••rYicto 4• CiJMll(a General 

coa el tln 4• conatatar la pre1oncl1 4o coapl1cao1on•a o rooi41• .. , 

Loa Hllll1'94oa Obhniloa .. Jll'HODtll'•n aomo:·"6)lleaolo•H .. 

rolaeionalaa con el aaterlal 4o 9U'11ra J oo.plicacione• no rolaolt 

nalaa con lah \U.tillo .. 
Loa latoa .. { rooabaloa .. analia.r .. a 1:ra•la 4• la piiaeba 

1J lo •un-Whi1:UJ pll'a 4oa 111ae•tr .. 11Q4epon41en1:H. 



HStJL!ADOS, • 
Se re"1aaron 103 exp1di•n'•• que llenabaa lo• cri,•rlo• d• • 

1nclu•16n 1 de '•'o•, 53 paci•n'•• fueron repar•do• con ••da, ope­

r•doa por difer••'•• •'dico• de b&e• 1 r••ld•n'•• en el Ro•p1,al -

de lap1clalld•d•• del Cen,ro ••d1co • La .... •, .. ••'• jp'Upo , -

•dlo fu' pollble recabar lnforaaclda de lo• ca•o• aan1~ado1 a par­

Ur de enero d1 1984, dado que en el ArcblYO del llo•pUal, H d•Pll 

raron 109 11pedlen,e9 de lo• paclen'•• •'endldo• en 198) 1 al'IOI a& 
'9r1or11. 

·50 pacl•n'•• flleron operado• por un aol• cl.,.~ano, con •c1do 

pollcllodllc1, en 11 Roapl'al General de Zena 1!, 211 colec,'11401• 

lnforaaclda 4• lo• •••e• de aar10 1 abril, aaro 1 ~unlo d1 1981. 

Se exclu11ron del H'1ld1• aquelle1 1nhnen14oa con una dc.q 

ca diferea'• 41 la 4e •o ,.,, quedando para el aúlhh 47 ca10• -

ea el ll'UP9. 41 114a 1 52 en el ll'Upo 4e 4HOBo 

n perlo4o 4e HW41e .. cerrd el cl!a 15 d1 enero de 1987. lo 

H cleho,ar1n falleclaien'oa 1 no bubhro• ditereaciu elpiflca'1 

Tal en la compH1c1•a de •bo• ll"lpo•• La fabla I redn1 la1 carac­

terl•'lc&1 de 1110 1 edad de la 11U••'ra ••'u41ada, &1f coao el pe. 

rlodo de Hgalahnto, el eual fil• de 31,8 aHe• en pro.edio para -

el grupo operado con •e4a 1 68,5 •e••• pare el ll'UJIO aane~a4o COB' 

dexon1 .. tn1ae1dn o•• el Hpiaha'o ac911Ulad•, f'lll 41 u_;peffodo 

de 1495 •••••-pac11n'• para el prlaer grupo 'J! 3562 a11e1-pacl1n'• 

para el H&11l14e, 

la lo que H refl.er• al.,,.,._ 4e lleraia, la cna Ul9rl• 41. -

lH paohn'H· portabaa llernla de Upe 1D41rec'• (48 ") 1 en el ll'Jl 

po 41 Hda H 1nhmnlerea dt vp11Cla do• paclt•h• por 111Carc1• 

r.Seate 41 tplplla 1 toda• fllero.. eleeU•u ea 11 ll'l&pG 41 4Hoa. 

Sin d1fereac1u •ipifl.oaUTU ea cuanto a lado aftc,ade, llu'lderoa 



5 
do• vece• •'• paciente• afectado• bilaterala1nte en el grupo de la 

•eda que an 11 grupo con dexon. A1{ mismo •e rtgi•trd un 14.9 - de 
herni~• recidivante• ea el grupo de la seda verau. 22.4 ~ en 11 de 

d1xon. La Tabla II r1a11111 la1 característica• del tipo de hernia 
intervenida. 

In cuanto a coapllcaclone•, ae obaervd un 29.78 - para el gJ'!! 

po de Hda 1 una incidencia de la1 •i--• de 12,24 ~ para 11 grupo 

de dexon. Bl r1cha10 del •aterlal de 1Utura 11 dttectd en 4 ca•o• 

(8.51 -) con la 11da 1 en uno con el dexoa (2.04 ~). Bl dolor in .... 
guinal pereiltente tu4 •U frecuente (6.J ~) en 11 grupo aanejado 

con ee4a. Con re•pecto a recidi.a1, l1ta1 11 pr1s1ntaron en 9.6 -
en el grupo operado con d111:on ; 6.] - en lo• CHO• 411 grupo con­

trol. Bn ••t• rencldn, no •• encuentran diferencia• •igniflcativa• 
1n ub'>I grupo• en cuanto a HJl'0 1 eda4, tipo de hernia reoidiYante 1 

pero en todo• lo• qui recidivaron cuando la reparacidn •• etectúd 
con· dnon 1• habf .. •ido inter'Hnido• prertu1nte de plHtfm 1ft&ll! 

na1 de una a tr11 v1c1•. La t4cnica ut1111ada qua con •'• frecuen­

cia recl41n tu4 la de lluaini ( J cuoa ) 1 ea el jp'\lpo 41 dnon 

11 o•••rn recidiva en 401 'ca1oa intervenido• preYi .. ente con t4c­

nioa 4e I• Ya1 por otro• el:njancllo B Jll'OIHdi• 4e ti•pa •n OUUl­

to a rec14iva en ubo• grupo• t'u' de cinco a11H po•terior a la r.1 
paractcfn. Se 1noontrd anftl'lleda4 Jllllmour ob.t"ctin crdnica come» 

el factor •'• frecuent1 a1ooia4o a r1ci4iva 1 no •• enoontrd r1fe­
r1ncia rtde4tcaa en la nota operatoria acerca del t .. an:o d1l saco 

., 41fecto herniario en el grupo de paci1nt•• operatlo• con~••da 1 -

lft al crupo da dtxon, 11 t .. a!IO promedio del •aCO fll4 di 708 Cll•o 

at la tabla 111 •• re11Ua1n la• prlnoipale• caract1rf•tica• 4• 
loa pacient11 q•• 911frieron r1cidiYa da 1U hernia. 



ó 
!n.r•laci&n a coaplicacione• dir•cta!llenta atribu:Cdaa alma-

terial de 9'ltu.ra, •• apreci6 un predoaillio en el gn¡po de la se­

da del orden 4•1 23.• • 1 en el de deson un 11.53 •· 
Oon r1apecto a complicacion•• a1n relac16n con el material -

de sutura •• encontr6 un percentaje del 12.76 • para loe operados 

con aeda 1 un 9.6 • para loa 1ntervell14o• cen dellon. 
tttiltzando la U de lann-Wbitne1 para 4oe 1111eatraa independi­

entea, •• encuentra una diferencia eata4fatica.ente atgntficativa 

incluai•• para laa coapl1cac1onaa no atribu!blea a aeda o dexon, 

con una p~0.10 • llatoa r11Ultadoa ae preaentan re9U81doa en la 

tabla IY J Y. 



., 

!WA I. 

1Hulta4o• 4• pacilntee opera4011 eoll' tlcnice 4• •e YQ para plut6 

lacuina1 con Hh 1 4n••• Kdmero 4e caeoe, e4a4, HXO 1 HIUi 

miento. 

MATERIAL 1 

SIXO 1 

l!aecullao 1 

PtaenlH 

SIDA 

40 85.1 " 

., 14.8 " 

IDAD (proae4io)1 51 afloe 
ran¡o 1 (18-78 al!OI) 

SICIJIUlllllO 1 

- prcaotlo 1 )l.8 ..... 

- acumulado 1 1495 •••••-paciente 

DU01" 

... 52 

68.5 ..... 

3562 •••••-paciente 



!.ABI& u. 

le•ultado• de paciente• operado• con t&onica •o Ya7 para plaat!a 
inauinal con ••da 1 d1xon. tipo 1 caracter!•tioaa de Hernia1. 

MA!SRIAL 1 SBDA DllOI' 

.. 47 ... 52 

!IPO DI HllNIA 

Dlreota 18 38.29 " 19 J6.53 " 
Indirecta 23 48.93 " 25 48.07 " 
Pu&aldn 5 10,63 " 
P1110ral 1 2.12 " 8 15,38" 

3111' pluUa pre'ria 40 85.l " 41 76.84 " 
leoidh•antH 7 u.89 " 11 2loli5 " 

!IPO DI IR'PBRYPOJOlf 1 

neett.ft 45 95,74 " 52 100.0 " Urpnte 2 4.25 " 

LADO APIC!ADO 1 

Derech1 22 46.8 f. 27 51.92 " 
hquhrdl 19 40.4 " 22 42.3 " Bilateral 6 12.7 " J 5.7 " 



'l'ABLA III. 

ESTA 
SALIR 

TESIS N9 OF.8[ 
OE U BIBUDJJ:.L'A 

9 

Re1ult1do1 de pacientes operados con tfcnica J.c Vay para·pl!Jlet!a 

inguinal con seda 1 de~on. Características de la recurrenoia. 

llAT,;RUJ.1 SBDA 

ns 47 
PACI..US ) 6.). 

lasculi no 3 
Pe11enino 

BIWt 1 52.3 a!\01 
(pMaie-!io) 

TIPO DJ HDllIA 1 

Dire~ta ) 
Indirecta 
'Bilo.hral 

COll PLASTIA PRIYIA 1 
B119lllt 3 
lle Vaf 

Sll' PUMIA PllMA 1 -

!Ili11PO PRC*llDIO DI 
RiWlDIYA 1 5.6 111181 

COl!PLl~ACIOlfBI PRIYI.AS A LA R!ICIDIVA 1 

Infecot.cfa 1 
Heme to.. 1 
P1ncr11tltl1 .. cr4-
tlco heaordlf.• 

Rl'P3111flDADBS ACOll!PARAN'l'li3 1 

BPOO 2 
Ob11idad 1 
IlllUficiencla or"­
alca lldltiple 

DEX01' 

ns 52 

5 9 .6 " 
3 
2 

55,2 afio• 

4 
1 

3 
2 

5 ..... 

1 

1 

1 

'l'AllAIO Dllt SAC01 (dato• no reportados) 7.8 cu 
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fAllJiA IY .. 

ReBUl.tadoa de paciente• operados con tlcnica de l!c Vay para plas­

tfa illf:Ulnal con 1eda 1 dexoa. Complicactone1 atrlbu!daa al mate­

rial de sutura. 

l!aterial 1 SIDA 

"" 47 
0111101!1 porcentilje 

Rechaao 111 aaterial. 
de sutura 4 e.,:i: " 
Dolor perai1tente 3 6.3 " lecidi"la 3 6. 3 .:" 
Inttcci6n harida l 2.1 " 

(p ~ 0.10) 

U• contraatt calculado dt Mann-Whitner. 
Ut• contraete de tablas. 

P• probabilidad ~t error. 

DllCO!f 

"" 52 
088011 porcent11je 

1 1.9 " 

5 9.6 " 



TABLA Ve 11 

Reeultadoft de pacientes operados con técnica de Me Va7 para pla1-
t!a inguinal con seda 1 dexon, Complicacione1 1iirre!acidn con -

el material de 111tura, 

Material:· 1 SEDA Dl!X01' 

no 47 Do 52 
CR.1108 porcentaje caeos 

Orquiepididimitie 2 4.2" 1 

Hematoma 1 2.1 "' 
Seroma l 2.1 ~ 1 

Hipoeetesia 2 

!fiebre 1 2.1 " 1 

'leumon!a 1 2.1 "' 

25.5,:pe 

U• contraste calculado de Mann-wtiltne1. 
Ut• contraste de tablas, 

pm probabilidad de error. 

porcentaje 

2,04 ~ 

2.04 ~ 

4.08" 

2,04 " 
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DISCUSI01'. Y CCllB!l'J'ARIOS. 

B1 trabajo preaentado aueatra resultado• que, al parecer, 

favorecen al dexon ; ein embargo se hAn d1 considerar como limitan 

tea importanha en la · tviluación de resultados la dific"l tad de -

efectuar un eatudio ratroapectiTO dt acuerdo al material 1 m•todoa 

por la falta de disponibilidad de •xpeditnt•• del afio de 1983 y llD 

teriorta, que no permitid una adecuada stltcci6n de la muestra y -

por ende un seguimiento a cinco aftoe, •Ínimo en la ev11luaci6n de -

resultados del tratamiento quinlrgico de la'herni& inguinal. Con 

••ta salvedad aabo1 grupo1 po1een características homoglnea1 en eu 

compoeici6n, Otro ¡unto importante a destacar ea t1 dato de 

que en el grupo intervenido con eeda, en el qua se obeervd un ma-" 

t¡or ndliero d1 complicaciones, y particularmente en las no atritu!­

da1 al material dt sutura, la mayor parte delas intervenciones ~! 

ron raalisadae por al• da un eolo cirujano, sin.poder•• precisar -

cu«nta• fueron ef ectuadaa por mldioos de base y ciant11e por reei-­

dentee en per!odo de formacidn, hecho que pudiirra explicar por qui 

la cantidad da co•plicaoion11 observada •• iaportant1ment1 mayor 

que le tlll¡:erada .(25.5 "> 6.7 "' para complicacionee loc~lee) com­
parando el grupo dt d1xon,donde la frecuencia de com~licacionea 

no tiene una dif1r1neia 11111 eignificativa ( 11.5,C~B,7 " ) , (~) 

Bn cuanto a la r1currencia, de acuerdo a la reportada por di• 

ftrent11.eeri1a v..r!a del 2" al 30 "con un 4 "aceptado come tole: 

rabl1, en loa pncientea operado• por primera v11 (12).ln reinter-­

v•mcionea aobre la mi .. a rect&n in&Uinal, este porcentaje se eleva 

hasta el 19" J el rieego dt recidivar prlcticamente se duplica con 

la eiauitnte intarYenci&n, ain tomar en cuenta la pruencir de. en­

fermedadea aconpaflante• o la tlcnice elegida para operar (anat~mi­

ca o no) • .ieto1 4atoe 1 101 halta&p• de te~icloa poco propicio• 

para una buena pla1t!a explican dt una aanera burda el por qui rt• 

cidivaron el 50 " de loa pacient11 con pla1t!a11 previas, indepen--
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pendienteaente del aaterial empleado para reconstruir la ragi6n. 

Ea notoria la talta de recidivas en pacienttl operado• por prima­

ra ve~ an aaboe grupoa elltudi~doe. Baltaza.r en 1976 encontr6 una 

recidiva del 14,6 ~ de plaat{ae reparada• con·de1on , contra un 

7,7. •n material•• autura inabeorvibla, (2) Como otroa autoraa, 

no podemos afil"Sll!' superioridad del dexon eobr• otroe materialea, 

particularmente en prevenci6n de recurrenctae 1 eobre todo en her­

nia recUivante 1 1in 111bareo loa reeultadoe ion auJ alentadorea. 

Al parecer UM buena tlcnica 111 m'• i11portanh que el 11'.Bterial de 

sutura elegido, con excepci6n quiz'•• del catgut 1 donde loa re@u¡ 

tadoa no ion 1111.Y tavorablea. 

In el presente eatudio •• obaerv6 un 6,3 - de dolor inautnal 
de tipo n1ur'1gieo1 nin!llno an grupo del duon. Otro• autorea re­

portan e1ta miema complicaci6n en el 4 - de aua caaoa, operado• 

con ••r•ilane. La ba~a incidencia de n1uropatfa podría aer expli-­

cable por la aenor r1acci&n tiaular producida pu el iotdo poligll, 

cdlico 1 por la circun.tancia de que •• abaorw• en el poaoparato-­

rio 1 huta ªllu!, el evitar la.tonar o lior •l nervio ilioin¡uii.­

p!nal o Uiollipo"at.rtcó H proporcional al cuidado 1 a la Ucni­

ca ( 4). 

l"ll caaa (2.l-) •• compltcd con infeccidn de la herida qutrdr­

gica, •n el gupo reparado con seda. Loa fndicea 41 inf1cci6n no 

aon .., d1f1renta1 en lo pabltcado por otro1 autoraa, J la U70 -­

r!a de tl'aba~oa pablicadoa favorecen al d•xon ooiio al aatertal 41 

autura ... adecuado en caao d• baridaa contuina4aa 11dgenuent1 

(1,1::,1 ). 

S• conatatd un rechazo a la aada cua"ro vacea aup1r1or qua al 

4exo-. ain gran4ea d1farencia11 el rechaso a la aa4a H encuentra en 

al •rd•n 4110.16 - al 2.18 - 11gdn G ... •11111'4 (l4)1 lo encontrado 

en •sie traba~o alienta la ut1liaaci6n d•l d11on en al&llftO• paci•D 
tea. 



C0110Ll1S101'BS, 

A la Yi•ta de la inf'ol'llactla recopilada 1 aJl&li1ada podemo• 

prteentU' la• •i&Uitnte• concluaione• 1 

A) Lo• paciente• a quien•• •• le• eftctda plaet(a ln&Uinal util! 
1ando leido poliglic6lic• presentan atnor cantidad de coapli­

. cacione• atrilna!ble• al aaterial de inatura que aquellos en -­

quitn•• •• uttli•d aeda. 

B) 11. UH de icido poligUcllico en laa plutt'H inguinalH no -

pr•'t'ient catea'lfric .. ente la recurrencia de la hernia, al •• 
no• tn lo• pactentt• que 79 ban aido operado• por rtcidi•a 

de la •i•a. 

C) La utiltaaciln del •cuo peliglic611co en pacitnh• con hernia 

illCllill&l ain trataaiento qutr4rctco preYio ¡nqde etr ec•llll•~a­

ble, 11tapre 1 cuando H ef'ec"5e una Uontca depur1tda 1 H ee­
l•ccione adecuad .. tnte al paciente, 

D) le neeeeario un Htu41o pro•pecti•o con vn a&JOl' control de •! 
rtablH para coaparaciont1 t'uturaa de el u•o de Hda 1 el de:ron 
en 1&1 plaatt'u incuinalH·, 
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