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El sistema de terapia de presién negativa de un solo uso (TPN) PICO? ayudé a reducir
la incidencia de complicaciones del sitio quirdrgico (CSQ) e infecciones en el sitio
quirdrgico (ISQ) en comparacién con los apésitos estandar en pacientes sometidos a
reparacion de hernia incisional mediante laparotomia
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Descripcion general

+ Ensayo controlado aleatorizado e independiente realizado
en un Unico centro espafiol entre mayo de 2017 y enero
de 2020, destinado a comparar la incidencia de CSQ en la
reparacion programada de hernia incisional en la linea media
mediante laparotomia

— Los pacientes tenfan hernias incisionales W2 o W3, segln la
clasificacién de la Sociedad Europea de la Hernia

Resultados

+ Eltratamiento con TPN PICO redujo significativamente la
incidencia de CSQ en comparacién con los apésitos estandar
(12 frente a 22 CSQ; p=0,042; figura)

» No hubo ISQ en el grupo de TPN PICO en comparacién con
6 casos con apésitos estandar (figura; p=0,002)

+ Laincidencia de dehiscencia de la herida y seroma fue similar
entre los dos grupos (ambos con p>0,05)

» La duracién media de la estancia hospitalaria fue 1 dia mas corta

con la TPN PICO en comparacién con los apésitos estandar, si
bien esto no fue significativamente diferente (6 dias frente a
7 dias; p=0,154)

+ Elanalisis demostré que el riesgo de contraer ISQ:
— Se redujo con TPN PICO (p=0,001)

— Aument6 con un IMC >30 kg/m? (p=0,002) y el uso del
procedimiento de separacién de componentes anteriores
(p=0,001)

Conclusiones

Cero

pac

ientes presentaron ISQ
con TPN PICO en comparacién con 6 pacientes
que recibieron apoésitos estandar (p=0,002)

» Los pacientes recibieron TPN PICO (n=72) o apésitos estandar

(n=74) después de la cirugia

+ Sellevé a cabo la observacion de los pacientes para detectar

CSQ, incluidas I1SQ, dehiscencia de la herida y seromas, hasta
30 dias después de la cirugia
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Figura. Incidencia (%) de CSQ e ISQ con TPN PICO y apésitos
estandar a los 30 dias después de la cirugia

Eluso de TPN PICO ayudé a reducir significativamente la incidencia de CSQ e ISQ en comparacién con los apésitos estandar en
pacientes sometidos a reparacién programada de hernia incisional en la linea media mediante laparotomifa 30 dias después de la cirugia.
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Para obtener informacién detallada sobre el producto, incluidas las indicaciones de uso, contraindicaciones, precauciones y
advertencias, consulte las instrucciones de uso aplicables al producto antes de utilizarlo.
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