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Eventracion post trasplante renal 
L2 L3 W3 

- 
 Permacol® (protesis biológica)  + Cicat® PVDF 

"



Paciente mujer de 61 años remitida desde la CCEE 
de Nefrología por presentar eventración 
pararrectal derecha sobre zona de trasplante renal 
realizado en mayo de 2011."



•  3 embarazos.!
•  Trasfundida en noviembre de 2005. Anticuerpos 

anti-HLA en los últimos controles: 0%.!
•  Hipotiroidismo en tratamiento.!
•  Colecistectomía a los 52 años.!
•  Hernia hiatal.!
•  Histerectomía + doble anexectomía a los 50 

años por útero miomatoso.!
•  Exéresis de mixoma auricular en 2005. Presentó 

2 episodios de AIT previos al diagnóstico.!
•  HTA.!
•  Hipercolesterolemia.!
•  Osteoporosis postmenopáusica.!

Alérgica a Vancomicina y posible a Ciprofloxacino (Alergia 
recomienda evitar quinolonas). 

Antecedentes 



•  Ecocardiograma: crecimiento de AI. Insuficiencia 
aórtica leve. Insuficiencia mitral ligera. Disfunción 
diastólica del VI con buena  función sistólica.!

!
•  TC helicoidal de arterias ilíacas normal.!

Antecedentes 

•  Serología VHB negativa, VHC negativa, VIH 
negativa.!

•  Mantoux negativo.!
•  Serología CMV IgG positiva.!



•  IRC secundaria a GMN extracapilar tipo II. En HD desde 
2005.!

•  Previo al trasplante renal: diuresis residual nula. Peso 
seco: 61,5 kg.!

•  Trasplante renal en mayo de 2011:!
o  Intervención quirúrgica sin incidencias de especial 

interés. Se administra gammaglobulina anti-D.!
o  Tratamiento inmunosupresor de inducción con 

timoglobulina (3 dosis) y posteriormente con 
esteroides, tacrolimus de liberación prolongada y 
micofenolato sódico.!

o  Con secreción de líquido seroso a través de la herida 
que ha disminuido hasta el día del alta, en el cual la 
herida está seca, en proceso de cicatrización, 
objetivándose en TC una pequeña eventración de la 
pared revisada por Urología.!

Antecedentes 



Gran zona eventrógena pararrectal derecha no reductible en 
decúbito. Piel de la herida de laparotomía con puntos eczematosos, 

posiblemente por intolerancia a suturas y cambios tróficos.!

Exploración física 



TAC 

Hernia incisional a nivel pararrectal derecho. !
Clasificación L2-3. W3. !
Diámetros de orificio herniario:11,7 cm T y  15,7 cm CC!
Diámetros de saco herniario: 94 mm AP, 170.5mm T y 188 mm 
CC.; Volumen saco herniario: 1600 cc.  !
Volumen cavidad abdominal:  7400  cc  !
Contenido del saco herniario: ciego, colon ascendente y 
transverso proximal, asas de ileon, grasa y vasos mesentericos.  !
Discreto grado de atrofia en la musculatura de pared.!



Procedimiento quirúrgico 

Prótesis intraperitoneal (Biológica: Permacol®)"
                                        +"
Prótesis supraponeurótica (Cicat®- Dyna-Mesh)"



Colocación de plástico estéril.!



Hemostasia de vasos sangrantes. 





Medición intraoperatoria de la magnitud de la eventración.!



Malla biológica Permacol®!



Malla biológica Permacol®!



Malla biológica Permacol®!



Longitud de la malla biológica Permacol®!



Anchura de la malla biológica Permacol®!



Corte de la malla biológica Permacol® para adaptarla a la eventración 
del paciente.!



Colocación de puntos transfixivos en el peritoneo.!



Colocación de puntos transfixivos en el peritoneo.!



Colocación de los puntos transfixivos del peritoneo en la malla.!



Colocación de los puntos transfixivos del peritoneo en la malla.!







Ajuste de final de la forma de la malla al paciente.!













Colocación de drenajes subcutáneos.!













Aspecto postquirúrgico de la paciente. !


