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V-220 - REPARACION LAPAROSCOPICA DE HERNIA CRURAL INCARCERADA
CON CONTENIDO UNICO DE TROMPA DE FALOPIO

Gallego Vela, Alberto; Garcia Vico, Ana; Bricefio Aguero, Victor; Parra Membrives, Pablo; Cariete Gomez, Jesls

Hospital Universitario de Valme, Sevilla.

Resumen

Introduccion: Informe de caso: una mujer de 46 afios de edad se presentd en e departamento de emergencias
con un historial de 24 horas de una hinchazon sensible palpable en laingle izquierda. No tenia antecedentes
meédicos ni quirdrgicos significativos. El examen fisico revel6 una masa dolorosano pulsétil en el &readela
ingle izquierda. La masa era dolorosa a la palpacion. El abdomen era blando, no doloroso y sin signos
peritoneales. Se realiz6 un diagndstico provisional de herniafemoral incarceraday el paciente fue trasladado
al quirdfano desde e servicio de urgencias.

Caso clinico: Laexploracion laparoscopica revel 6 una hernia femoral izquierda que contenia una trompa de
Falopio incarcerada. Se sometié a una reparacion de hernia TAPP. Dado que no habia signos de isquemia, €l
tubo se redujo nuevamente ala cavidad abdominal y se repard la hernia. El posoperatorio transcurrio sin
incidentesy el paciente fue dado de alta a segundo dia posoperatorio.

Discusion: Aungue menos comun que otras formas de hernia, la herniafemoral tiende a estar asociada con
tasas més atas de encarcelamiento y subsiguiente intervencién quirdrgica de emergencia. El diagndstico de
anejos atrapados debe ser considerado en mujeres adultas ya que el diagndstico precoz y el tratamiento
quirudrgico son factores clave para el prondstico con el fin de asegurar la preservacion de lafertilidad. La
intervencién quirurgica es obligatoria para devolver la perfusion normal alos anexos. En e momento de la
operacion, si latrompa de Falopio se considera viable, debe devolverse ala cavidad pélvica. Si hay sospecha
de cambios no viables, se debe resecar la estructura.
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