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gatccion: La hernia diafragmatica es una patologia excepcional fuera de la infancia
/con Muy pocos casos registrados. Ademas su forma de presentacion es inusual y

cuando ocurre es en forma de ileo intestinal obstructivo. Ante un dolor abdominal en

personas mayores es facil que no pensemos en ello.

Descripcion sucinta del caso: Mujer de 84 anos que segun la familia presenta disnea
desde la tarde anterior. No fiebre. La paciente refiere vomitos desde la noche con habito
Intestinal normal. No dolor toracico ni abdominal. Presenta un vomito marrén oscuro
pero no fecaloideos, dudosos posos de cafée. En la auscultacion el murmullo vesicular

esta abolido en base’izquierda. Exploracion abdominal normal. En radiografia de

abdomen se obsgrva fecaloma con distension de asas. Se pone enema de limpiezay en
posterior radiografia de abdomen no se observa fecaloma. En radiografia de torax asas
de intestino £n hemitorax. Tomografia computarizada abdominal hernia diafragmatica

Izquierda. faciente Inicia un dolor interescapular y aumento de la disnea.

. \ strategia practica de actuacion: La hernia diafragmatica ocurre a traves de un defecto posterolateral. Es cinco veces mas

ecuente en el lado izquierdo que en el derecho. En los pacientes adultos predominan los sintomas digestivos y respiratorios
2pendiendo de las estructuras herniadas. Ante un dolor abdominal recurrente al que se asocia patologia respiratoria hay que
oensar y descartar una hernia diafragmatica, solicitar una radiografia tanto abdominal como de torax.
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