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En las incisiones de descarga y separación de componentes,los 
espacios de trabajo son los siguientes: 

 
•  Espacio  prefacial / Subcutáneo para las incisiones de descarga del 

    musculo Oblicuo Externo  ( SAC nivel I endoscópico ) 

 

•  Espacio retrorectal  preaponeurótico  ( TAR / Rives- Stoppa ) 

 

•  Espacio preperitoneal   

 

•  Espacio transabdominal ( Incisiones posteriores de descarga) 

 

 

 

 

 



Anatomia quirurgica aplicada a la Separación  de 
componentes por cirugia laparoscópica: Espacio 
subcutáneo prefacial ( SAC nivel I) 
  

Borde lateral  dcho  vaina rectos 

Tejido subcutáneo 



Anatomia quirurgica aplicada a la Separación  de 
componentes por cirugia laparoscópica: Espacio 
retromuscular  ( TAR ) preaponeurótico 

  

Borde lateral vaina rectos 

caudal 

craneall MRA  cho              MRA izdo 
Cara posterior MRA dcho 

Línea arqueada 



Anatomia quirurgica aplicada a la Separación  de 
componentes por cirugia laparoscópica: Espacio 
preperitoneal: 
  

Borde lateral vaina rectos 



Las referencias anatómicas que debemos conocer son: 

- Linea semilunar y pediculos neurovasculares (TAR) 

- Insersión musculo  oblicuo mayor (SAC nivel  I ENDOSCÓPICO ) 

- Arcada de Douglas  

- Vasos epigástricos  

- Pubis y lig de Cooper 

- Espacio de Retzius y Bogros 

 



 Arcada de Douglas, vasos epigástricos, 
pubis y ligamentos de Cooper 



Hoja posterior de la vaina de los rectos 

Hoja Posterior: Vista laparoscópica  



Linea semilunar y pedículos neurovasculares 
          ( muy importantes para el TAR )   

 
En el TAR, la sección de la vaina posterior 
del transverso hay que hacerla medial a 
La linea semilunar (de Spiegel) para evitar 
Lesionar la inervación del m recto 



Linea semilunar y pedículos neurovasculares 
          ( muy importantes para el TAR )   
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      INCISIONES POSTERIORES DE DESCARGA 



COMPLICACIONES S C endoscopica S C   cirugia abierta 

 de la herida 20.6 34.6 

Dehiscencia piel 5.3 8.2 

Necrosis piel 2.1 6.8 

Hematoma/seroma 4.6 7.4 

Fistula cutánea 0.4 1.6 

Dehiscencia fascial 0.0 0.4 

Infeccion herida 3.5 8.9 

Abscesos intraabd. 4.6 3.8 

Recurrencia 15.1 11.1 

mortalidad 0.4 0.6 



MUCHAS GRACIAS 

Muchas gracias 


