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Hernia diafragmática complicada

Complicated diaphragmatic hernia
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Varón de 87 años, sordomudo, sin antecedentes traumáticos severos, acudió a urgencias por dolor abdominal intenso, vómitos

entéricos y distensión abdominal. En la exploración fı́sica estaba afebril, hemodinámicamente estable, y presentaba defensa

muscular y timpanismo en el hipocondrio izquierdo. En la analı́tica destacaba leucocitosis (33.400/l), desviación izquierda y

proteı́na C reactiva: 226 mg/l. Tras tomografı́a computarizada (fig. 1A), se indicó laparotomı́a exploradora urgente confirmando la

existencia de una hernia diafragmática izquierda localizada en la pars tendinosa. El saco herniario contenı́a el ángulo esplénico del

colon, bazo y epiplón mayor que condicionaba cuadro oclusivo con isquemia proximal del colon. Se practicó colectomı́a subtotal,

esplenectomı́a, resección parcial de epiplón mayor, ileostomı́a terminal y cierre del orificio diafragmático. Las morbilidades

postoperatorias fueron vómitos, sı́ndrome confusional e infección de herida quirú rgica. Alta hospitalaria al decimoquinto dı́a. Se

realizó tomografı́a computarizada en el periodo postoperatorio (fig. 1B).
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Figura 1

* Autor para correspondencia.

Correo electrónico: jose_ramia@hotmail.com (J.M. Ramia).
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