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ACTUALIZACION DE LITIGIO DE MALLA
VAGINAL: LESIONES LATENTES
COMPROBADAS EN UN EXTENSO ESTUDIO
CHINO DE PROLIFT

El Dr. Greg Vigna comenta sobre un estudio reciente que
revela que pacientes que informan tener dolor producido
por los brazos de la malla fuera de la pelvis.

SANTA BARBARA, CA, USA, November 11, 2021 /EINPresswire.com/ -- Algunos pacientes

informan tener dolor que se puede atribuir a un nervio
“ pinchado causado por los brazos que van fuera de la pelvis
(enlaingle o en la fosa isquiorrectal). En estos casos, los
reclamos deben identificar la distribucion de las
dermatomas y se deben realizar evaluaciones neurolégicas
y radiologicas adecuadas. Las pruebas anecdéticas han
descrito la extensa escision de la malla extravaginal, con o
sin procedimientos de liberacién del nervio; existen datos
que sugieren que esto puede tener mas éxito en casos de
neuralgia del obturador que en los de neuralgia del
pudendo’ ...AUGS 2020, Declaracién de posicion
conjunta

Sin duda, este estudio
reciente de China es un
estudio importante, ya que
esta relacionado con el
dolory las lesiones
extrapélvicas porque en el
estudio participaron un gran
numero de mujeres.”

— Dr. Greg Vigna

Dr. Greg Vigna, abogado nacional experimentado en lesiones farmacéuticas, médico practicante
y Asesor personal de salud certificado, dijo: “Evidentemente hemos tenido conocimiento desde
hace afios de las lesiones latentes causadas por los dispositivos transvaginales de polipropileno
utilizados para el prolapse de 6rganos pélvicos y la incontinencia urinaria por esfuerzo como
sintomas que pueden ocurrir meses y hasta afios después de la implantacion del dispositivo, ya
que este degrada, rasga y se contrae como respuesta a una inflamacion perpetua relacionada
con la reaccion a un cuerpo extrafio. Hay articulos recientes de Fuentes que describen las
lesiones latentes ocasionadas por las mallas retropubicas y del transobturador, y ahora hay un
estudio principal de China que involucra a 1855 pacientes y que respalda esta posicion. En este
extenso estudio de China, el tiempo promedio de aparicién del dolor fue de 7.5 meses, con un
paciente en que los sintomas aparecieron después de 3 meses de la implantacién. El dolor
informado estaba ubicado en la vagina, el perineo, las nalgas, la ingle, la parte inferior del


http://www.einpresswire.com

abdomen o en varios sitios. Es interesante notar que
la mayoria experiment6 dolor espontaneo en las
nalgas, ingle y el interior de los muslos que empeoré
al sentarse o con ciertos movimientos como caminar,
orinar o defecar.”

El Dr. Vigna declara que “El mecanismo de las lesiones
se describio en la Revista de urologia en 2010 por el
professor Rigaud de Nantes, Francia, Pero AUGS y los
fabricantes no hicieron nada para proteger a las
mujeres.”

‘En esta serie se observaron casos de neuralgia de
obturador en 10 casos, predominantemente en el
grupo de TOT. En la mayoria de los casos, la
exploracién quirurgica revel6 sefiales de compresion
del nervio obturador en el foramen del obturador
debido a hipertonia del musculo obturator internus
pero sin lesion directa al nervio”...Profesor Rigaud,
Nantes, Franiae

Dr. Greg Vigna

El Dr. Vigna declara que “los fabricantes han sabido durante afios que el dolor miofascial pélvico
esta causado por los dispositivos de malla de polipropileno, y han estado conscientes del
mecanismo de irritacién del nervio que produce el dolor extrapélvico que a menudo se describe
como dolor espontaneo en las nalgas, ingle y el interior de los muslos, agravado al sentarse o
hacer ciertos movimientos como caminar, segun lo describe el Dr. Shi, autor del estudio chino.
Claramente, en el caso de las mallas de transobturador (TOT), esta claro que producen un riesgo
significativamente mayor de dolor miofascial persistente comparado con otras cirugias pélvicas.
De hecho, el Grupo Nantes en Francia declaré que ellos no insertan mallas de TOT en cirugias de
correccion para evitar las lesiones de nervio obturador o el sindrome miofascial.”

El Dr. Vigna afiade: “Hemos sabido durante afios que los dispositivos de malla vaginal de
polipropileno causan lesiones ‘latentes’, causando sintomas que ocurren meses o afios despueés
a medida que el polipropileno se degrada, se contrae y cicatriza, produciendo inflamacién
continua en los tejidos proximos a nervios principales, lo que deriva en neuralgia y pérdida de
funcién. Hasta hoy, los fabricantes nunca han advertido de esta incidencia. Evidentemente, este
estudio reciente de China es un estudio importante, ya que se relaciona con el dolor extrapélvico
y las lesiones latentes, dado que en el estudio participaron una gran cantidad de mujeres.”

El Dr. Vigna es un abogado que ejerce en California y Washington D.C. Se centra en lesiones
neurologicas catastréficas causadas por dispositivos de malla transvaginal, incluida la neuralgia
del pudendo, neuralgia del obturador, neuralgia ilioinguinal, y el sindrome de dolor regional
complejo. Sus casos han sido radicados por todo el pais por Martin Baughman, un bufete de



Dallas, Texas. Ben Martin y Laura Baughman son abogados nacionales especializados en
lesiones farmacéuticas en Dallas, Texas, lesiones catastroficas Unicas producidas por el filtro
insertado en la vena cava inferior (IVF) y por la malla vaginal.

Para obtener mas informacién sobre los fundamentos anatémicos para una lesiéon causada por
una malla de transobturador (TOT) o irritacion del nervio obturador y el nervio del pudendo y los
tratamientos de la neuralgia del obturador y del pudendo, visite:

https://vignalawgroup.com/ebooks/pelvic-mesh-pain/#page=59

Lea un LIBRO GRATIS sobre el dolor causado por la malla vagina.
Pulse aqui para escuchar el Podcast de Vigna Law Group.

Para ver articulos, recursos en video e informacion, visite el Portal educativo de la neuralgia del
pudendo.

Consulte nuestro sitio web para ver informacién sobre complicaciones relacionadas con la
malla.

Greg Vigna, MD, JD
Vigna Law Group
1155 Coast Village Rd., Suite 3, Santa Barbara, CA
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