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TAAP vs. TEP in tratamentul herniei inghinale — Ce dovezi exista? Experienta unui singur centru
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Rezumat

Scop: Evaluarea TAAP vs TEP in tratamentul herniei inghinale in ceea ce priveste indicatia si limitele
fiecarei tehnici, utilizand experienta acumulata de clinica noastra.

Material si metodd: Studiul este retrospectiv, se extinde pe o perioada de 4 ani si include pacienti
diagnosticati cu hernie inghinala unilaterald operata utilizand tehnica TAAP sau TEP.

Rezultate: Am identificat un numar de 40 de pacienti din care 25 operati folosind tehnica TAPP si 15
folosind tehnica TEP. Varsta medie in grupul TAAP a fost de 42 de ani si 38 de ani in grupul TEP.
Durata medie a interventiei chirurgicale pentru TAAP a fost de 52 minute; si 62 de minute pentru
TEP. Herniile inghino-scrotale mari au fost tratate folosind tehnica TAAP. Conversia de la TEP la TAAP
a fost intalnita in 2 cazuri, in timp ce conversia la chirurgie deschisa a fost intalnita in 3 cazuri.
Mortalitatea a fost 0.

Concluzii: TAAP sau TEP sunt optiuni chirurgicale fezabile pentru a trata hernia inghinald. TEP
necesitd echipament specializat si prezintda un risc crescut de sdngerare cand se diseca spatiul
Retzius. Tehnica TAAP asociaza spatiu de lucru crescut pentru a manevra instrumentele
laparoscopice, dar prezinta un risc crescut de lezare a organelor abdominale.
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