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Resumen

Objetivos: Presentar un caso clinico poco frecuente que hemos tenido |a oportunidad de atender
recientemente en nuestro centro hospitalario.

Caso clinico: Mujer de 87 afios que acude a Urgencias por estrefiimiento y dolor abdominal de 48 horas de
evolucion acompanado de vomitos. A la exploracion se aprecia un abdomen distendido, doloroso de forma
difusa ala palpacion sin signos de irritacion peritoneal. Se solicita Rx de abdomen donde se visualiza
dilatacién de asas intestinales, con niveles hidroaéreos. Se revisa antecedentes de la paciente, que se
encuentraintervenida de hernia obturatriz derecha hace dos afios. Se solicita entonces TC de abdomen donde
Se aprecia hernia obturatriz izquierda con cambio de calibre de asaintestinal a ese nivel. Se decide
intervencion quirudrgica mediante |aparotomia media, se identifica hernia obturatriz izquierda que se reduce y
se comprueba integridad del asaimplicada. Se colocatapdn de malla de polipropileno en orificio obturatriz
izquierdo que se cubre con capa de peritoneo. Posteriormente se comprueba la correcta disposicion del tapdn
en orificio obturatriz derecho, colocado en intervencion previa. La paciente evoluciona favorablemente una
vez resuelto e cuadro obstructivo, comenzando tolerancia oral sin incidencias €l dia después de la
intervencion.

Discusion: Lahernia obturatriz es una entidad rara que suel e presentarse en mujeres ancianas delgadas que
han tenido varias gestaciones. Habitual mente cursa de forma asintomatica, sin signos ni sintomas especificos.
Esto conlleva un retraso en el diagndstico, siendo habitual mente diagnosti cadas cuando presentan
complicaciones como la estrangulacion y la obstruccion intestinal. El diagndstico tardio representala
principal causa de morbimortalidad por hernia obturatriz. Aungue existen varias vias de abordaje posibles
parael tratamiento de la hernia obturatriz, la laparotomia media es la que nos permite un mejor manejo del
asaimplicaday diagndstico de complicaciones que puedan requerir reseccion de lamisma. En consecuencia,
un diagnéstico y tratamiento precoces son esencial es para reducir |a tasa de estrangulacion y mortalidad.
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