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Hernia de Amyand. A propdsito de la primera
apendicectomia

Sr. Director:

El hallazgo del apéndice vermiforme como contenido de un
saco herniario es una situacién muy poco frecuente en clinica.
Haber tenido la oportunidad de intervenir a un paciente afecta-
do de esta enfermedad nos ha impulsado a revisar la bibliogra-
fia existente sobre el tema y a dirigirle la presente carta.

Var6én de 32 afios de edad, con antecedentes patoldgicos
de coartacién adrtica y hernia crural derecha de varios afios de
evolucion. Consulté en urgencias de nuestro hospital ante la
aparicion de tumoracién dolorosa inguinal derecha de 3 h de
evolucién y que él mismo no conseguia reducir. Con la orienta-
cién diagndstica de hernia crural derecha atascada se indicé in-
tervencion quirtrgica urgente. En el acto quirdrgico se hall6
como contenido del saco el apéndice cecal atascado, con signos
de isquemia franca. Se procedié a quelotomia sobre el anillo
herniario, apendicectomia cldsica y hernioplastia crural con ta-
pon de polipropileno. El curso postoperatorio cursé sin inci-
dencias.

La primera revisién amplia del tema nos remonta a 1937
cuando Ryan' encuentra en una serie de 537 casos de apendici-
tis aguda una incidencia del 0,13% contenidas en un saco her-
niario. Mds recientemente, Carey?’, del Milwaukee Country
General Hospital, y Thomas® publican sus experiencias, el pri-
mero sobre 10 casos observados durante 9 afios consecutivos
con una incidencia de un 1,1% y el segundo sobre los casos re-
cogidos durante un periodo de 8 afios.

No obstante, la primera descripcién de un caso de apéndice
cecal como contenido de un saco herniario la hace Amyand*, en
1736, aceptandose por este motivo como el primer cirujano que
realiza una apendicectomia. Claudius Amyand (1681/1740)°,
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hugonote refugiado en Inglaterra y sargento cirujano del ejército
del rey Jorge II fue uno de los fundadores y principales cirujanos
del St. George’s Hospital, asi como uno de los pioneros en la va-
cunacion contra la viruela. Su nombre permanecié en la oscuri-
dad durante el siglo XIX, época en que se desarrolla la apendicec-
tomfa. Solo gracias a Deaver® se reconoce la importancia de este
hombre en la historia de la cirugia apendicular. Segtin dicho au-
tor, Amyand realizé su apendicectomia 144 afios antes de la pri-
mera generalmente aceptada y realizada por Lawson Tate en
1886, y 150 afios antes de la primera extirpada en los Estados
Unidos por Hall, y que casualmente también formaba parte de
una hernia inguinal derecha estrangulada.

Creese®, Shepherd’, Hiatt y Hiatt® y, més recientemente, Hut-
chinson’ han reclamado el epénimo “hernia de Amyand”
acompafiando a los de Richter o Littré cuyas hernias son mu-
cho menos frecuentes pero aceptadas ampliamente'®. Revisada
la bibliografia, el hallazgo del apéndice estrangulado en un
saco crural nos hace pensar en una variante escasamente comu-
nicada! de la hernia de Amyand y que decidimos corregir con
la colocacién de un tapén de propileno en el orificio crural ante la
ausencia de signos de infecci6n en la zona'2.
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