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HERNIOPLASTIA INGUINALHERNIOPLASTIA INGUINAL

Tipos de Tipos de HernioplastiaHernioplastia

 Cirugía ConvencionalCirugía Convencional
BassiniBassini, S. , S. FinochiettoFinochietto, , ShouldiceShouldice, Mc , Mc VayVay..

 Cirugía Libre de TensiónCirugía Libre de Tensión (con malla)(con malla)
AbiertaAbierta PreperitonealPreperitoneal: : StoppaStoppa, , 

PremuscularPremuscular: : LischtenteinLischtentein, , etcetc
Ambas: Gilbert, PHSAmbas: Gilbert, PHS

VideolaparoscópicaVideolaparoscópica:  TAPP :  TAPP -- TEPTEP



INGUINAL HERNIOPLASTIAINGUINAL HERNIOPLASTIA

ClasificaciónClasificación dede NyhusNyhus ((19931993))

 ParedPared posteriorposterior normalnormal
II.. HerniaHernia indirectaindirecta.. anilloanillo inguinalinguinal normalnormal
IIII.. HHerniaernia indirectaindirecta.. anilloanillo inguinalinguinal dilatadodilatado
 ParedPared posteriorposterior alteradaalterada
IIIIII.. HerniaHernia directadirecta,, indirectaindirecta oo femoralfemoral
IVIV.. HerniaHernia recurrenterecurrente (directa,(directa, indirectaindirecta oo femoral)femoral)



CLASIFICACION DE GILBERTCLASIFICACION DE GILBERT
 TIPO I  Saco herniario indirecto que protruye por orificio profundo TIPO I  Saco herniario indirecto que protruye por orificio profundo 

intactointacto
 TIPO II Saco herniario indirecto que protruye por un orificio profundo TIPO II Saco herniario indirecto que protruye por un orificio profundo 

moderadamente dilatado moderadamente dilatado --4 cm4 cm
 TIPO III Saco herniario indirecto que protruye por orificio profundo de TIPO III Saco herniario indirecto que protruye por orificio profundo de 

mas de 4 cm, frecuentemente tiene componente de deslizamiento y hay mas de 4 cm, frecuentemente tiene componente de deslizamiento y hay 
desplazamiento de los vasos epigástricos profundosdesplazamiento de los vasos epigástricos profundos

 TIPO IV Hernia directa, con deterioro de todo el piso con anillo TIPO IV Hernia directa, con deterioro de todo el piso con anillo 
profundo normalprofundo normal

 TIPO V Hernia directa, con defecto diverticular  no mayor de 2 cm, en el TIPO V Hernia directa, con defecto diverticular  no mayor de 2 cm, en el 
piso inguinal, por lo general en situación suprapúbicapiso inguinal, por lo general en situación suprapúbica

 TIPOVI Hernia inguinal en pantalonTIPOVI Hernia inguinal en pantalon
 TIPO VII Todas las hernias cruralesTIPO VII Todas las hernias crurales



Paredes del trayecto inguinalParedes del trayecto inguinal



Inserción Alta del Tendón ConjuntoInserción Alta del Tendón Conjunto



Refuerzo de Refuerzo de FasciaFascia TransversalisTransversalis y Sutura del Tendón y Sutura del Tendón 
Conjunto a la Arcada Crural, para refuerzo de pared Conjunto a la Arcada Crural, para refuerzo de pared 
posteriorposterior



Cierre del cuello del saco peritoneal. Cierre del cuello del saco peritoneal. 



Incisiones de descarga de Incisiones de descarga de RienhoffRienhoff TanerTaner
y de Zabaletay de Zabaleta



Hernia Hernia InguinoInguino--escrotalescrotal







Cicatriz y recidivaCicatriz y recidiva













HERNIOPLASTIA LAPAROSCOPICAHERNIOPLASTIA LAPAROSCOPICA

 Técnica TAPPTécnica TAPP

Incisión del 
peritoneo parietal



HERNIOPLASTIA LAPAROSCOPICAHERNIOPLASTIA LAPAROSCOPICA

Técnica TAPPTécnica TAPP

 Disección de la Disección de la 
paredpared

 Identificación de los Identificación de los 
elementos anatómielementos anatómi--
cos cos 



HERNIOPLASTIA LAPAROSCOPICAHERNIOPLASTIA LAPAROSCOPICA

Técnica TAPPTécnica TAPP

 Colocación y fijación Colocación y fijación 
de la mallade la malla



HERNIOPLASTIA LAPAROSCOPICAHERNIOPLASTIA LAPAROSCOPICA

Técnica TAPPTécnica TAPP

 Cierre del peritoneoCierre del peritoneo



HERNIOPLASTIA LAPAROSCOPICAHERNIOPLASTIA LAPAROSCOPICA

Técnica TAPPTécnica TAPP

 Colocación y fijación Colocación y fijación 
de la mallade la malla



HERNIOPLASTIA LAPAROSCOPICAHERNIOPLASTIA LAPAROSCOPICA

Técnica TEPTécnica TEP

 Colocación y fijación Colocación y fijación 
de la mallade la malla



HERNIOPLASTIA LAPAROSCOPICAHERNIOPLASTIA LAPAROSCOPICA

Técnica TEPTécnica TEP

 Retirar el Retirar el 
neumoperitoneoneumoperitoneo



MUCHAS   GRACIASMUCHAS   GRACIAS


