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¢, SEGURO QUE ES UN COLICO NEFRITICO? D 950

Quesada Martinez, MC; Medina Abellan, MD; Garcia Palacios, M.; Jiménez JI; Sanchez Fernandez A; Del Cerro Alvarez N

Paciente 58 anos sin antecedentes de
Interés gue consulta por dolor en fosa
renal 1zquierda.

Exploracion abdominal normal.

Tira orina: leucos ++; Hb ++.

La hernia de Spiegel es una rara
variedad de defecto herniario de la
pared abdominal (1%).

Se Inicia ATB.
weria epicastric, D€ localizan en el A los dias reconsulta por la persistencia de la molestias
borde externo de la  en FRI: «como sensacion de aire dentro»
HERNIA UMBILICAL ; _ ., _
linea semilunar. Exploracion abdominal normal
HERNIA INSICIONAL _ _
| Se presentan con Tira de orina: Hb ++ 1 .
HERNIA DE SPIEGEL , : : : .,
. mas frecuenciaen  Se pauta analgesia + hidratacion abundante .. .
HERNIA INGUINAL ﬁ;Uj,ereS a partir | A las 72 horas: '
S%decada de lavida.  Acude por vomitos con intolerancia oral. S
- - -~ - Se deriva Urgencias s’
Las manifestaciones clinicas son variables e J | | g | |
inespecificas: dolores abdominales mal Eco y TAC urgencias: dilatacion asas de Intestino
localizados o referidos a la zona herniaria. delgado con punto de cambio de calibre a nivel del asa

gue se introduce a traves defecto pared anterolateral
12Q.



