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Conceptos divergentes de recurrencia
en hernia inguinal

Divergent concepts in inguinal hernia
recurrence

Estimado Dr. Yarmuch:

Actualmente existe divergencia, entre los dis-
tintos cirujanos, en el concepto e interpretacion de
recurrencia en hernia inguinal, lo que obliga me-
diante una secuencia logica de argumentos ¢ ideas,
a analizar algunas afirmaciones. Han transcurrido 16
afios desde la publicacion de Cisneros HA'y no se
ha logrado unificar criterios.

Son varios los sinénimos empleados para la
hernia inguinal recurrente: recidivante, repetida,
iterada, reiterada, secundaria, reproducida o re-
plicada'.

La palabra recurrir deriva del latin (recurrere)
que significa volver una cosa al sitio o lugar original
de donde sali6. En medicina significa: reaparecer
una enfermedad después de intermisiones. Recurren-
te: que vuelve a ocurrir o a aparecer, especialmente
después de un intervalo de desaparicién temporal®.
Segtin el concepto etimologico, para que una hernia
se considere como recurrente debera reaparecer en
el mismo sitio anatomico especifico operado pre-
viamente.

El grupo HerniaSurge® no declara, en las direc-
trices o guias internacionales para el tratamiento
de las hernias de la region inguinal, un concepto o
definicion de hernia inguinal recurrente; sin embar-
go, este mismo grupo declara que, actualmente, las
técnicas abiertas que usan malla (principalmente la
de Lichtenstein como estandar de oro) son las mas
usadas para la reparacion de la hernia inguinal pri-
maria (directa, indirecta, mixta), al mismo tiempo
que permiten reforzar de forma preventiva otra zona
vulnerable mediante el material protésico®.

Mas del 70% de las intervenciones quirdrgicas
primarias se realizan por una hernia inguinal in-
directa y mas del 60% de los defectos herniarios
inguinales recurrentes aparecen en la pared posterior
(hernia inguinal directa)’.

La clasificacion sobre la hernia inguinal primaria
y recurrente, que declara la Sociedad de Hernia
Europea y describen Klinge U. et al.%, se ajusta mas
al concepto de recurrencia que aparece en el mismo
sitio anatomico especifico operado previamente.

La clasificacién propuesta por Campanelli,
citada por Cuccurullo D et al.” para hernias ingui-
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nales recurrentes, a partir de la segunda recidiva,
no delimita sitio anatdmico especifico operado
previamente y la clasifica como multirrecurrente;
por esta razon, la segunda recurrencia se debe a la
reaparicion del defecto en la misma region inguinal
operada.

Para el tratamiento quirargico actual de la hernia
inguinal recurrente, un grupo de cirujanos no tiene
en cuenta el tipo especifico de la hernia primaria
(directa, indirecta, mixta), por lo tanto, ¢l manejo
sera siempre con la misma técnica ya que el objetivo
es reparar y reforzar las zonas vulnerables; mientras
que otros cirujanos individualizan la técnica de re-
paracion, de acuerdo con el tipo especifico de hernia
que presenta cada paciente?®.

La hernia inguinal recurrente se define como la
reaparicion de un defecto herniario en el mismo
sitio anatomico especifico de la hernia prima-
riamente operada después de una desaparicion
quirurgica temporal; de otro modo, se tratara de
una segunda hernia primaria y diferente. Si se
ha aplicado una técnica de reparacion libre de
tension con reforzamiento preventivo de otras
zonas vulnerables mediante material protésico
y reaparece otro defecto en un sitio diferente al
primariamente operado, se denominara reparacion
inguinal profilactica fallida con defecto residual
en la region inguinal®.

Sin embargo, y en términos practicos, se habla de
recidiva de hernia inguinal cuando aparece de nuevo
un defecto herniario en la misma region inguinal
operada —independientemente del tipo de hernia
original—, lo cual quiere decir que si el paciente pre-
sentaba un defecto indirecto y ahora el saco parece
provenir del piso y se considera como hernia directa,
representa una recidiva, pues el objetivo al hacer
la primera cirugia era ocluir el defecto herniario y
reforzar los potenciales sitios de aparicion de otras
hernias'.

La tasa de recurrencia es el indicador mas fre-
cuente con el que se miden los resultados en la
reparacion de la hernia inguinal. Esta disparidad
de criterios trae consigo confusiones en los indices
reales de recurrencia publicados por los diferentes
autores, donde algunos obtendran mayores indices
que otros al utilizar una técnica especifica si ma-
nejan la recurrencia desde el punto de vista de la
region inguinal o desde el punto de vista anatomico
especifico (directa, indirecta). Seria prudente unifi-
car criterios y establecer o validar un concepto tnico
para evitar diferencias en los indices de recurrencia
de cada técnica quirtrgica.

Fernando Karel Fonseca Sosa
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