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Hospital Clinico San Carlos, Madrid.

Resumen

Introduccion: Laherniaintercostal transdiafragmética se define como una hernia adquirida en la que el
contenido abdominal protruye através del diafragmay de los muscul os intercostales. Es una patologia poco
frecuente y con algunos casos reportados en la literatura. Esta condicién generalmente ocurre después de la
disrupcién de los misculos de la pared torécicay del diafragma secundario a un traumatismo toracico cerrado
o0 abierto, aunque también se ha descrito después de episodios enérgicos de tos. El tratamiento esla cirugia
pararestituir lafuncionalidad de la pared torécicay evitar lesiones de los 6rganos abdominales. Presentamos
un caso de herniacion del higado y colon através del 9° espacio intercostal derecho y su reparacion
quirdrgica.

Caso clinico: Mujer de 61 afios sin antecedentes de interés que presenta tumoracién en el flanco derecho de
mas de 10 afios de evolucién. Esta tumoracion aparece en el contexto de cuadro catarral con un episodio de
tos muy intensa asociada. Durante €l Ultimo afio |a paciente refiere crecimiento de la tumoracién y dolor de
aparicion progresiva, en flanco derecho, opresivo, de fuerte intensidad que empeora con maniobras de
Valsalva, motivo por cual consulta. Se realiza TAC toracoabdominal donde se objetiva gran defecto en la
pared torécica lateral derecha (8°-9° arco costal) con herniacidn de parénquima pulmonar, higado y colon
derecho. Se decide intervencion quirdrgica, por lo que se planificala cirugia conjuntamente con cirugia
genera y del aparato digestivo. Intraoperatoriamente se objetiva: desinsercion de 102 costillaanivel del
cartilago conjunto y pseudoartrosis en 8°y 9° arcos costales y un gran saco herniario diafragmético que
protruye por el 9° espacio intercostal. Se procede arealizar: plicaturadel saco herniario y reseccion parcial de
8°-9° arcos costales. La reconstruccién del defecto se llevd a cabo con grapas costales y barras de titanio,
colocacion de malla de colageno de dermis bovina en region subcostal y colocacion de mallade
polipropileno en posicién supraperitoneal.

Discusion: Laherniaintercostal transdiafragmatica es una patol ogia poco frecuente cuyo tratamiento es la
cirugia. Para asegurar €l éxito de la cirugia es necesario la planificacion y en algunos casos la participacion
de otras especialidades quirurgicas. La reparacion de estas hernias tiene como objetivo restituir la
funcionalidad de la pared toréacica, reducir el riesgo de complicaciones alargo plazo asociado ala herniacion
de contenido toracoabdomina y mejorar €l control del dolor. Todo esto aunado a intentar conseguir un buen
resultado estético.
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