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ΕΙΣΑΓΩΓΗ 

Στο άρθρο αυτό σύνταξης γίνεται μια 

σύντομη ιστορική αναδρομή της εξέλιξης των 

τεχνικών που περιγράφηκαν για την 

αντιμετώπιση των κηλών του πρόσθιου 

κοιλιακού τοιχώματος, βασιζόμενη στο 

εξαιρετικό άρθρο των Arora και συν [1].  

Η χειρουργική αντιμετώπιση των 

κοιλιοκηλών ξεκινά ήδη από τον 19ο αιώνα, 

όπου διαβάζουμε την αναλυτική προσέγγιση 

στο θέμα από χειρουργούς της εποχής εκείνης, 

όπως ο Greensville Dowell, οι οποίοι παρότι 

είχαν ελάχιστα τεχνικά μέσα, διέθεταν μεγάλη 

έμπνευση [2]. Χαρακτηριστικά, το 1898 ο 

Charles Mayo σε μια διάλεξή του αναφέρει τη 

μέθοδο της παρασκευής των πρόσθιων πετάλων 

των ορθών κοιλιακών μυών, τα οποία έραβε με 

σιδερένιο σύρμα, με αποτέλεσμα την κάλυψη 

του κηλικού χάσματος [3]. Τον 20ο αιώνα είχαμε 

μετεξέλιξη των τεχνικών με τη χρήση 

χαλαρωτικών τομών στον έξω λοξό κοιλιακό μύ 

[4] και με απελευθέρωση των ανατομικών 

στοιχείων του κοιλιακού τοιχώματος [5].   

Το 1965 ο Γάλλος Jean Rives πρότεινε 

την προπεριτοναϊκή προσέγγιση στις 

βουβωνοκήλες και ο ομοεθνής του Rene Stoppa 

την τοποθέτηση πλέγματος Dacron στον ίδιο 

χώρο [6, 7]. Ο Rives μετέφερε την ιδέα της 

αποκατάστασης στις κοιλιοκήλες, όπου 

χρησιμοποιούσε το περιτόναιο, αντί του 

οπίσθιου πετάλου του ορθού κοιλιακού, για την 

σύγκλειση του χάσματος και την τοποθέτηση 

του πλέγματος προπεριτοναϊκά [8]. Όμως, ο 

Acquaviva το 1944 περιέγραψε την τεχνική της 

συρραφής των οπίσθιων πετάλων των ορθών 

κοιλιακών και την τοποθέτηση πλέγματος 

νάιλον οπισθο-ορθικά, θέτοντας τις αρχές της 

τεχνικής που είναι γνωστή ως Rives-Stoppa (RS) 

αποκατάσταση των κοιλιοκηλών [9].  

Η ιδέα του διαχωρισμού των στοιχείων 

του κοιλιακού τοιχώματος (component 

separation technique) καθιερώνεται από τον 

Ramirez το 1990, ο οποίος περιέγραψε τη 

διατομή της απονεύρωσης του έξω λοξού 

κοιλιακού [10]. To 2002, οι Miserez και  

Penninckx [11] περιγράφουν την ελάχιστα 

επεμβατική προσπέλαση στον οπισθο-ορθικό 

χώρο με διαχωρισμό του εγκάρσιου κοιλιακού, 

ενώ το 2008 ο Carbonell περιγράφει τη διατομή 

του οπίσθιου πετάλου του έσω λοξού κοιλιακού 

μυός και την τοποθέτηση του πλέγματος σε 

αρκετά πλάγια θέση μεταξύ του εγκάρσιου και 

του έσω λοξού κοιλιακών μυών [12].  
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Το 2006 ο Novitsky κάνει την πρώτη 

επέμβαση απελευθέρωσης του εγκάρσιου 

κοιλιακού TAR (transversus abdominis release) 

που ανακοινώθηκε στο κοινό συνέδριο κήλης 

της Αμερικανικής και Ευρωπαϊκής εταιρειών 

κήλης το 2009 [13] και δημοσιεύθηκε επίσημα το 

2012, καθιερώνοντας την τεχνική για την 

αντιμετώπιση πολύ μεγάλων και πολύπλοκων 

κοιλιοκηλών [14]. Το 2016 ο Belyanski 

περιγραφεί την ίδια επέμβαση αλλά 

λαπαροσκοπικά [15], δίνοντας το έναυσμα της 

επίτευξης πολύπλοκων ανοικτών επεμβάσεων 

με ελάχιστα επεμβατική χειρουργική τεχνική. 

Παρότι περιγράφησαν κάποιες υβριδικές 

τεχνικές (e-MILOS), η προπεριτοναϊκή 

λαπαροσκοπική προσπέλαση βασίσθηκε στη 

τεχνική eTEP (enhanced view totally 

extraperitoneal) που περιέγραψε για τις 

βουβωνοκήλες ο εμπνευσμένος χειρουργός 

Jorge Daes από την Κολομβία [16] και 

επέκτειναν to 2018 στις κοιλιοκήλες οι 

Belyanski, Daes και Novitsky [17].  

Σήμερα, η τεχνική της eTEP εφαρμόζεται 

με τη χρήση προηγμένων ρομποτικών 

μηχανημάτων και πολυαρθρωτών εργαλείων, 

την συρραφή με ειδικά ράμματα (barbed 

sutures) και την τοποθέτηση του πλέγματος 

εξωπεριτοναϊκά, με αποτέλεσμα τόσο την 

ανατομική και λειτουργική αποκατάσταση του 

κοιλιακού τοιχώματος AWR (abdominal wall 

reconstruction), όσο και την αποφυγή των 

επιπλοκών που σχετίζονται με την 

ενδοπεριτοναϊκή τοποθέτηση των πλεγμάτων. 

Η μετεξέλιξη και ο εξευγενισμός μιας παλιάς 

χειρουργικής τεχνικής είναι το αποτέλεσμα του 

συνδυασμού ιδεών κάποιων εμπνευσμένων 

χειρουργών και της εξέλιξης της τεχνολογίας 

των χειρουργικών εργαλείων. Η ενσωμάτωση 

της τεχνητής νοημοσύνης στη σύγχρονη 

χειρουργική αναμένεται να επιφέρει ταχύτατες 

εξελίξεις στο μέλλον και της χειρουργικής των 

κηλών. 
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