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SISTEMATICA

Resumo

Introducdo: hérnias sdo definidas como a distensdo nao
fisiologica de algum 6rgdo para fora da cavidade ou estrutura que
a contém. A hérnia comum no adulto é a inguinal, enquanto a
hérnia mais comum na faixa etaria pediatrica é a umbilical.
Objetivo: Este estudo tem por objetivo avaliar, as bases de dados
para que a partir da literatura verificar em pacientes submetidos
a herniorrafia, a eficacia da malha cirurgica em relacéo a outros
materiais ou nenhum material para o reparo das hérnias Método:
trata-se de uma revisdo sistematica realizada a partir de buscas
nos seguintes bancos de dados: Biblioteca Virtual em Salde
(BVS), Medical Publisher (PubMed), EBSCOhost e Scientific
Eletronic Library Online (SciELO). Foram utilizados os
descritores “hérnias” AND “telas cirtrgicas” AND “proteses” e,
em inglés, “hernias” AND “surgical mesh” AND “prostheses”.
Dos 449 artigos encontrados, 5 foram utilizados para compor a
discussdo. Resultados: a maioria dos artigos ndo apontou
diferencas importantes para o sucesso dos hernioplastias quando
comparado o uso de malhas cirtrgicas a utilizacdo de telas,
nenhum material ou enxerto de pele (n=3), enquanto dois
trabalhos apontaram melhores resultados com a fixacdo da
malha. Concluséo: os ensaios clinicos utilizados na composicao
desse estudo, em sua maioria, tiveram achados pouco relevantes
para compor uma preferéncia pela utilizacdo de malhas
cirtrgicas, em comparacgdo a utilizacdo de outros materiais, nos
procedimentos de hernioplastia. Além disso, alguns estudos
tiveram um periodo de acompanhamento dos pacientes
relativamente curtos, o que prejudicou o nivel de evidéncia e,
consequentemente, a confianga nos achados.
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Utilizacdo de malhas cirurgicas versus outras técnicas no tratamento de hérnias

USE OF SURGICAL MESHES VERSUS OTHER TECHNIQUES IN THE TREATMENT OF
HERNIAS: A SYSTEMATIC REVIEW

Abstract

Introduction: hernias are defined as the non-physiological distension of an organ outside the cavity or structure
that contains it. The common hernia in adults is the inguinal one, while the most common hernia in the pediatric
age group is the umbilical one. Objective: his study aims to evaluate, the databases so that from the literature
to verify in patients undergoing herniorrhaphy, the effectiveness of surgical mesh in relation to other materials
or no materials at all for the repair of hernias Method: this is a systematic review carried out based on searches
in the following databases: Virtual Health Library (BVS), Medical Publisher (PubMed), EBSCOhost and
Scientific Electronic Library Online (SciELO). The descriptors "hernias” AND "telas cirurgicas” AND
"prostheses” and, in English, "hernias" AND "surgical mesh" AND "prostheses" were used. Of the 449 articles
found, 5 were used to compose the discussion. Results: most articles did not show important differences for
the success of hernioplasties when comparing the use of surgical meshes to the use of meshes, no material or
skin graft (n=3), while two studies showed better results with mesh fixation. Conclusion: the clinical trials
used in the composition of this study, mostly, had little relevant findings to compose a preference for the use
of surgical meshes, compared to the use of other materials, in hernioplasty procedures. Furthermore, some
studies had a relatively short follow-up period of patients, which impaired the level of evidence and,
consequently, the confidence in the findings.

Keywords: Abdominal, Hernia; Herniorrhaphy; Abdominal Wall.

1. INTRODUCAO iniciado na civilizacdo egipcia, certo estudo

esta contido no papiro de Ebers (1536 a.c). Até

0 momento atual tem se desenvolvido varias

~

Hérnias sdo definidas como a

distensdo ndo fisioldgica de algum érgdo para técnicas para fortalecimento da parede

fora da cavidade ou estrutura que a contém, abdominal. Uma das revolug6es da correcdo de

podendo ocorrer em diversas regides do corpo hérnias foi a introducéo de telas cirurgicas por

como virilha, pelve e coluna lombar, no Liechtenstein, este que implementou a técnica

entanto, ha maior incidéncia dessa condicao cirrgica sem tensdo com a tela de

clinica na regido abdominal, sobretudo em sua
porc¢éo inguinal. O contetdo herniario se forma
em segmentos de maior fragilidade das
estruturas que o rodeiam, podendo ser redutivel,
guando consegue ser realocado em sua regido
de origem, ou encarcerado, quando a reducao
nédo é possivel (SABISTON, 2014).

O estudo sobre hérnias da parede

abdominal é bastante antigo, sendo tal estudo
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polipropileno, esta que é a principal tipo tela
utilizada. E importante abordar também que a
utilizagdo de telas cirurgicas diminuiram
significativamente a ocorréncia de hérnias
incisionais, em detrimento da simples rafia dos
planos anatdmicos, porém as telas podem
causar consequéncias como, por exemplos |,
aderéncias intra-abdominais, fistulas éntero-

cutdneas e até mesmo obstrucdo intestinal.



Nesse contexto a utilizagdo de telas sintéticas
apresenta restrices e indicag0es que depende
das propriedades da tela e do tipo de herniacdo
(ARAUJO et al., 2010).

Em se tratando das indicagdes e
recomendacdes das telas cirdrgicas, temos que
elas sdo utilizadas no contexto de reicidiva e
recorréncia herniaria, como também se utiliza
guando ha hérnias encarceradas ou
estranguladas, sendo que a ferida operatéria
deve estar limpa, caso contraria a correcdo
cirrgica por tela deve ser evitada. E relevante
abordar que existe alguns tipos de matérias
para confeccdo de telas cirurgicas que sao
liberadas pela Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA), dentre elas temos a tela
base de polipropileno (PP), poliéster (PET) e
polivinilideno (PVDF) que podem ser mono ou
polifilamentares. Além disso, h a indicacdo de
se realizar cirurgia ou tratamento conservador,
sendo a cirurgia recomendada no caso de
hérnias inguinocrural em homens sintomaticos
e em mulheres sintomaticas e assintomaéticas,
pode-se avaliar risco cirargico e avaliar o
estado clinico do paciente para se recomendar
ou ndo cirurgia, sendo a cirurgia recomendada
pode ser feita peca utilizacdo de telas ou
técnicas cirdrgicas, estas que envolvem a rafia
de planos anatdmicos, sendo que a principal
técnica cirdrgica sem utilizacdo telas, é a
técnica de Shouldice (Claus et al., 2019).

Em se tratando das demais técnicas
cirirgicas que ndo usam telas, temos que as
principais sdo, de Bassini, Shouldice e Mcvay,
sendo esta Ultima indicada para correcdo de

hérnias inguinais diretas, indiretas grandes |,
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recidivantes e a principal indicagdo para hérnia
fermoral (Sabiston tratado de cirurgia, 2008).

No que se refere a epidemiologia, a
hérnia comum no adulto é a inguinal, enquanto
a hérnia mais comum na faixa etéria pediatrica
¢ aumbilical (SOCIEDADE BRASILEIRA DE
HERNIAS E PAREDE ABDOMINAL, 2009).
Observa maior incidéncia no sexo masculino e
com avancar da idade. Destacando o fato de os
homens serem o principal componente da
populacdo economicamente ativa as hernias
podem deixa-los incapacitados em algumas
situacbes, trazendo prejuizos inclusive
econdémicos (RONQUI et al., 2015).

As hérnias na maioria dos pacientes
resultam em diminui¢do da qualidade de vida
devido & dor, desconforto, dificuldades de
higiene e incapacidade de realizar atividades
diarias. Sendo entdo a complicagdo mais séria 0
encarceramento do contetdo abdominal com
suprimento  sanguineo  prejudicado e
subsequente necrose intestinal (CLAY et al.,
2018).

De acordo com Ponten et al. (2018), o
método baseado em reparo com malha, tornou-
se padrdo ouro para procedimentos de pequenas
hérnias umbilicais e epigastricas que resultaram
em uma redugdo no reaparecimento dessas. Na
colocagéo intraperitoneal da malha as opgoes a
serem feitas sdo a abordagem laparoscépica e
0s procedimentos abertos com incisdo unica.

Segundo Morales-Conde et al. (2020),
0 reparo com laparoscopia de hérnia ventral
vem intensificando devido as suas vantagens se
comparado com a cirurgia aberta. Somado a

iSs0, explanou-se que a laparoscopia apresentou
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varios pontos positivos, sendo eles a reducéo de
amplas incisbes cutaneas, grande dissecgéo
parietal e drenagem de colocacdo, que resultou
em uma menor taxa de incidéncia da ferida
cirurgica, além da diminuicdo da dor pds-
operatéria, menor tempo de internacdo
hospitalar e retorno mais rapido as atividades
diarias.

Este estudo tem por objetivo avaliar,
as bases de dados para que a partir da literatura
verificar em  pacientes submetidos &
herniorrafia, a eficacia da malha cirargica em
relacdo a outros materiais ou nenhum material
para o reparo das hérnias a partir da questao
PICO.

2. MATERIAIS E METODOS

O presente estudo, realizado entre
agosto e novembro de 2021, se trata de uma
revisao sistematica (RS) de intervengdo, um
método de pesquisa que, dentro do campo das
ciéncias da saude, permite a identificacdo e
coletas das melhores evidéncias cientificas
assim, resulta em estudos com sinteses de
conteddos por meio de métodos explicitos e
sistematizados  (DE-LA-TORRE-UGARTE-
GUANILO, TAKAHASHI; BERTOLOZZI,
2011). A RS de intervencdo utiliza apenas
ensaios clinicos randomizados para sua
composi¢do, os chamados “estudos primarios”
(CORDEIRO et al., 2007).

Para elaboracdo da questdo de
pesquisa, foi utilizada a estratégia PICO:

hérnias (P: population), malhas cirargicas (I:
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intervention), outros materiais ou nenhum
material (C: comparative) reparo das hérnias
(O: outcome). Desse modo, formou-se a
seguinte pergunta norteadora: “Em pacientes
acometidos por hérnias que utilizaram tela
cirargica, comparados aqueles que utilizaram
outros materiais ou nenhum material, qual a
diferenca no sucesso do reparo das hérnias?”.

Apds formulacdo da questdo de
pesquisa e antes de partir para pesquisa nas
bases de dados, foi feita a escolha dos seguintes
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS)
combinados por meio do operador booleano
AND: “hérnias” AND *“telas cirurgicas” AND
“proteses” e, em inglés, “hernias” AND
“surgical mesh” AND “prostheses”.

Destarte, quanto a selecdo dos ensaios
clinicos para composicdo da revisao, foram
utilizados os seguintes bancos de dados:
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Medical
Publisher (PubMed), EBSCOhost e Scientific
Eletronic Library Online (SciELO). Com
relagdo aos critérios de inclusdo, foram aceitos
para o estudo ensaios clinicos randomizados,
publicados a partir de 2011, no idioma inglés e
que respondessem a questdo de pesquisa, em
consonancia a isso, foram excluidos aqueles
trabalhos que ndo respondiam a questdo de
pesquisa, que ja haviam sido selecionados ou
ndo haviam concluido seus achados clinicos até
0 momento da busca.

Ap0s a selecdo parcial dos artigos com
aplicacdo dos filtros e leitura de titulo e resumo
foram feitas por pelos menos duas pessoas,

sendo uma selecdo aos pares, € entre 0s
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leitores, deveria haver um consenso quanto a
insercdo definitiva do estudo na RS, caso
houvesse uma discordancia nao passivel de
resolucdo, a opinido de um terceiro autor seria
solicitada para desempate. Contudo, na
presente revisdo sistematica ndo houve
conflitos na selecdo aos pares.

Ademais, na figura 1, esta descrito em
forma de fluxograma o processo de
identificacédo, selecdo, elegibilidade e incluséo
dos estudos para composicdo da revisdo

Carvalho et al., 2022

sistematica, tomando por base a recomendagédo
PRISMA (Principais Itens para Relatar
Revisbes Sistematicas e Meta-analises), um
protocolo que permite a autores e pesquisadores
reconhecerem, de forma mais simples, a
qualidade das revisGes sistematicas e meta-
anélises avaliadas. Desse modo, com 0 emprego
dos descritores, foram encontrados 449 artigos
e, destes, cinco compuseram a revisao

sistematica.

’ Identificacdo ‘

Bancos de dados:

Biblioteca Virtual em Saude (BVS): 182
Medical Publisher (PubMed): 250
EBSCOhost: 17
Scientific Eletronic Library Online (SciELO): 0

’ Selecéo ‘ Apo6s aplicacio dos filtros: 13 artigos
’ Eleaibilidade ‘ Apos leitura do titulo e resumo: 11 artigos 2 artigos excluidos
Inclusdo Apos leitura do texto completo: 5 artigos 6 artigos excluidos

Figura 1. Processo de coleta dos artigos segundo a recomendacdo PRISMA.

Comparando os resultados dos ensaios
clinicos randomizados utilizados para a
elaboracdo desta revisdo sistematica de
intervencdo. Foram selecionados artigos que de
acordo com o ano, tipo do estudo, diferentes
bases de dados puderam ser utilizadas para
projecdo dessa discussdo. E importante
salientar que, os artigos selecionados, seguiram
a escala GRADE de qualidade de um

documento cientifico.
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Progredindo para a analise dos ensaios
clinicos, empregou-se 0 método Grading of
Recomendations Assessment, Developing and
Evaluation (GRADE), uma estratégia
elaborada recentemente com o intuito de
classificar os trabalhos cientificos em quatro
niveis de evidéncia: alta, moderada, baixa e
muito baixa. Pesquisas com alto nivel de
evidéncia tém menores chances de terem seus

achados refutados por estudos posteriores,
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enguanto documentos com muito baixo nivel de
evidéncia tém grandes chances de terem seus
resultados contestados no futuro (GALVAO:;
PEREIRA, 2015).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

No quadro 1, estd a descricdo dos
artigos selecionados em relagdo ao titulo, ano
de publicacéo, tipo de estudo, base de dados e
pais. Desse modo, o principal ano de publicacéo
foi 2017 (n=2), com mais indexacdes na BVS
(n=3) e o pais com mais artigos foi a Franca
(n=2).

Quadro 1. Caracterizacdo dos artigos quanto ao titulo, ano de publicacdo, tipo de estudo, base de dados

e pais.
Titulo

Mesh Versus Patch Repair for Epigastric and Umbilical
Hernia (MORPHEUS Trial); One-Year Results of a

Randomizedn Controlled Trial

Progress Primary prevention of peristomial hernias via

parietal prostheses:A randomized, multicentric
(GRECCAR 7 trial)

Full-thickness skin graft vs. synthetic mesh in the repair of
giant incisional hernia: a randomized controlled multicenter

study

Preloop trial: study protocol for a randomized controlled trial

Multicenter prospective randomized study comparing the
technique of using a bovine pericardium biological prosthesis
reinforcement in parietal herniorrhaphy (Tutomesh

TUTOGEN) with simple parietal herniorrhaphy,
potentially contaminated setting

O quadro 2 pormenoriza as
caracteristicas dos trabalhos no que se refere a
populacdo do estudo, modo de randomizacao,
materiais utilizados nos reparos das hérnias e
desfechos encontrados. Nesse sentido, a

maioria dos artigos ndo apontou diferencas
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Autor e Tipode | Basesde Pais
Ano estudo dados

JEH ECR BVS Paises
PONTEN baixos
etal., 2017
Michel ECR PUBMED | Franca
Prudhomm
etal., 2016
L Clay et ECR PUBMED | Suécia
al., 2017
ElisaM U ECR BVS Finlandia
etal., 2018
Marius ECR BVS Franca
Nedelcu et
al., 2016

importantes para o sucesso dos hernioplastias
quando comparado o uso de malhas cirdrgicas
a utilizacdo de telas, nenhum material ou
enxerto de pele (n=3), enquanto dois trabalhos
apontaram melhores resultados com a fixacao

da malha.
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Quadro 2. Caracterizacdo dos ensaios clinicos quanto a populagdo do estudo, modo de randomizacéo,
materiais utilizados e desfechos.

Autores/ano Populagdo | Modo de randomizacéo Materiais Desfechos
do estudo utilizados
Poten et al. (2017) | 348 A geracdo seu deu por uma | Malha com Nenhuma diferenca
pacientes sequencia aleatéria- 1 | fixagdo ndo significativa foi observada
(tela) e 2 (malha)- por meio | absorvivel nas taxas de recidiva.
de um programa
computacional  utilizado
pelos pesquisadores Tela (PVP) com
fixacéo
absorvivel
Prudhomme et al 200 A randomizacdo acontece | Malha de Sobre a abordagem, foi
(2016). pacientes por um aplicativo | polipropileno encontrado, € um ndmero
desenvolvido pelo menor de recidivas quando
departamento de utilizado malhas cirdrgicas
bioestatistica do hospital | Nenhum sintéticas para o fechamento
da Universidade de Nimes | material da ferida operatoria em
comparagdo da sua ndo
utilizacdo.
Clay et al. (2017) 50 50 envelopes contendo o | Malha de Os enxertos de pele
pacientes grupo participante sendo | polipropileno de | possuem uma performance
aleatoriamente dividido. peso pesado bastante semelhante no
reparo das hérnias quando
comparados a  malha
Enxerto de pele | sintética de polipropileno.
de plena
expessura.
Nedelcu et al. 134 Utilizou-se uma | Malha biolégica | A taxa de recidiva precoce
(2016) pacientes organizacdo reconhecida (1° mes) nao foi
(Departamento de significativamente diferente
Informacdo Médica da | Sem reforco entre os dois grupos.
CHU Montpellier, | protético

software CLINSIGHT)

No quadro 3, estdo contidos os fatores
que diminuem o nivel de evidéncia de um
estudo, de acordo com o roteiro GRADE.

Todos o0s artigos possuiam  limitacdo

metodologica, pela impossibilidade de

cegamento do cirurgido responsavel pelo
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procedimento. Em relagdo a inconsisténcia dos
resultados e viés de publicac¢do, um dos estudos
teve seu nivel de evidéncia reduzido por esses
dois fatores, respectivamente, por nao ter sido
concluido até o momento de elaboracdo da RS

e por possuir uma amostra pequena.
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Quadro 3. Fatores que diminuem o nivel de evidéncia de um estudo primario, segundo o roteiro GRADE.

Autores/Ano | Limitacéo

metodoldgica | dos
resultados

Poten et al. Presente Ausente

(2017)

Prudhomme Presente Ausente

et al (2016).

Clay et al. Presente Presente

(2017)

Nedelcu et Presente Ausente

al. (2016)

Fonte: Dados de pesquisa, 2021.

Com relacdo aos estudos utilizados
para elaborar esse artigo cientifico, podemos
certificar que dentro da utilizagdo de matérias
para o fechamento de hérnias na parede
abdominal, os achados encontrados s&o
semelhantes, de forma bastante pronunciada,
para os possiveis resultados encontrados nesses
ECR.

Partindo para uma andlise mais
minuciosa, dentro dos artigos selecionados
neste estudo, observou-se que em sua maioria,
0 uso de telas sintéticas € visto como de
importancia para o fechamento das hérnias para
uma menor recidiva do problema atual.
Portanto, se faz essencial a utilizacdo de
materiais sintéticos ou biologicos para um
efetivo sucesso final dentro do procedimento
cirurgico. ( ELIAS, 2009)

Sabendo que o problema das hérnias €
algo bastante atual, podemos observar que ha
um enorme gasto para o sistema publico de
salide. Sendo assim, é importante observar que
dentro do espectro de intervencdo elaborado

para esse problema, as telas cirdrgicas, sendo
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Inconsisténcia | Evidéncia
indireta

Ausente

Ausente

Ausente

Ausente

Imprecisdo | Viés de Qualidade da
publicacéo evidéncia/
sistema
GRADE
Ausente Ausente Moderada
Ausente Ausente Moderada
Ausente Presente Muito baixa
Ausente Ausente Moderada

elas, sintéticas e biologicas sdo fatores
importante dentro do procedimento cirdrgico
(SIMOES et al., 2018).

De acordo com Marques (2005),
podem-se descrever as préteses como
mecanismo natural ou sintético imposto no
corpo para compor a necessidade de ser ter
tecido ou 6rgdo para compor aquela zona.
Sendo assim, é importante relacionar a
existéncia desses materiais como uma possivel
solugdo para um maior éxito dentro dos
procedimentos cirirgicos.

Quando se procura atributos para a
composicdo de uma tela sintética, devemos
buscar resisténcia, boa maleabilidade, ser
quimicamente estavel e seguro para o paciente
com relacdo a infeccgdes, reacdes inflamatorias
e alérgicas (TOWNSEND et al., 2014). Desta
maneira, observa-se que as telas sintéticas ou
telas biologicas sdo medidas utilizadas para
fornecimento de uma cirurgia de reparagdo de
hérnia de forma mais eficiente e, portanto, algo

para minimizar as possiveis complicagdes
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oriundas desses procedimentos (TOWNSEND
etal., 2014).

Ao analisar os efeitos relacionados a
utilizacdo das telas cirurgicas, se busca ver a
questdo das aderéncias intra-abdominais para
correlacionar com as possiveis situagdes
relacionadas a recidivas, qualidades e qualidade
para com o pds-operatorio (SIMOES et al.,
2018). E ao refletir-se sobre o tratamento ouro
para a conducgéo das cirurgias de correcdo das
hérnias na parede abdominal, parece que a
colocacdo de telas para o fechamento do espaco
entre 0o musculo e a aponeurose apos a
realizacdo do ato cirdrgico é a alternativa viavel
(UTRABO et al., 2020.)

Assim, nota-se 0 sucesso na utilizacéo
das telas cirdrgicas como forma de intervencao
dentro da realizagéo das hernioplastia, uma vez
que a incidéncia de hérnias na populagdo em
geral é algo bastante comum na rotina do
cirurgido geral. Dado asseverado pelo numero
de 800 mil cirurgias para correcdo de hérnias
inguinais realizadas por ano nos Estados
Unidos (CUNHA-E-SILVA, 2017).

A evolucdo historica das telas de
propileno ajudou no aperfeicoamento das
correcdes das hérnias abdominais a qual, deu
origem a uma intervencdo cirdrgica mais
efetiva, com menos intercorréncias e menos
reacdo de corpo estranho (UTRABO et al.,
2020).

Para Potten et al. (2017), ndo houve
diferencas na taxa de recidivas quando
comparadas malha com fixacdo ndo absorvivel
e tela com fixacdo absorvivel, no entanto, os

autores também consideraram que o tempo de
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acompanhamento de 1 ano dos pacientes ainda
¢ relativamente curto, ou seja, ainda ndo é
possivel prever com seguranca os reais indices
e diferencas na recorréncia das hérnias nos
individuos. Contudo, deve-se esperar maior
taxa de falha no tratamento de hérnias
recidivadas ou naquelas com sucessivas
tentativas de reparo, mesmo que nas hérnias
recidivantes sejam usadas técnicas diferentes
das cirurgias anteriores (HAAPANIEMI et al.,
2001).

Em outro cenédrio, um estudo
comparando a utilizacdo da malha de
polipropileno ao ndo uso de materiais para
reparo de conteldo hernidrio durante a
herniorrafia, mostrou que o uso da malha
apresenta melhor desempenho, tomando por
base a menor ocorréncia de recidivas
(PRUDHOMME et al., 2016). No entanto,
outros autores consideram que ndo haja
diferenca no risco de insucesso no reparo das
hérnias com ou sem fixacdo do material
(CLAUS et al., 2019), em concordancia com o
ensaio clinico realizado por Nedelcu et al.
(2016), que compararam a utilizacdo de malhas
biol6gicas a nenhum reforgo proteico, obtendo
semelhanga na eficacia das intervengdes
durante o primeiro més pds-operatorio.

Clay et al. (2017), por sua vez, ndo
percebeu vantagens ou desvantagens no uso de
malha de polipropileno, comparada ao uso de
enxerto de pele, no tocante as taxas de reparo
com sucesso das hérnias. No entanto, uma
pesquisa, abordando o reparo de hérnia inguinal
por meio da utilizacdo de enxertos, demonstrou

niveis considerados insignificantes de recidiva,

198



Utilizacdo de malhas cirargicas versus outras técnicas no tratamento de hérnias

ou seja, tais materiais podem ser boas
alternativas para realizacdo de herniorrafias
(LAIZO, 2014).

Desse modo, é possivel observar que,
dentro da sele¢do de artigos abordados nesta
revisdo, a reincidéncia de hérnias se torna
menor na utilizagdo de um meio. O qual serve
para compensar a faltar ou a diminuicdo
daquele tecido retirado no qual, se encontraria
a hérnia. Portanto, pode-se afirmar que a
utilizacdo de telas cirdrgicas € um meio de
intervencao bastante utilizado no qual, é seguro,
efetivo e traz bons resultados para a realizacao
das cirurgias de correcdo hernial.

Por fim, o estudo teve com limitacoes
a sua realizacdo a reduzida disponibilidade de
ensaios clinicos randomizados e um intervalo
de tempo de realizacdo de alguns estudos
relativamente estreito para obtencdo de
resultados confidveis. Ademais, o roteiro
GRADE aponta moderado nivel de evidéncia
para 0s achados sobre o uso de materiais

alternativos as malhas cirdrgicas.

4. CONCLUSAO

A malha cirdrgica é o material
utilizado no reparo de herniagbes com mais
evidéncias de sucesso no tratamento das
mesmas. Dentro do que se trata de malha
cirdrgica, tem-se as sintéticas e biologicas,
porém o uso de malhas sintéticas é visto como
escolha muito eficiente no fechamento das

hérnias para uma menor recidiva.
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Os ensaios clinicos utilizados na
composicdo desse estudo, em sua maioria,
tiveram achados pouco relevantes para compor
uma preferéncia pela utilizacdo de malhas
cirurgicas, em comparacdo a utilizacdo de
outros materiais, nos procedimentos de
hernioplastia. Além disso, alguns estudos
tiveram um periodo de acompanhamento dos
pacientes relativamente curto, o que prejudicou
0 nivel de evidéncia e, consequentemente, a
confianga nos achados. Para os autores dessa
revisdo, ha& necessidade de mais ensaios com
um espectro temporal amplo, além de estudos
analisando a eficicia das malhas cirurgicas

relacionando a cada tipo de hérnia.
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