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424/2611 - DOCTOR, TENGO UNA MASA ENORME
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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 71 afios, que acudio ala consulta por presentar desde hacia cinco meses una
masa abdominal en flanco derecho, sin sindrome constitucional asociado, ni nduseas ni vémitos, ni dolor
abdominal, ni alteracion del ritmo intestinal ni fiebre. Antecedentes personales: Hipertension arterial y
dislipemia en tratamiento con valsartan y simvastatina.

Exploracion y pruebas complementarias: Presion arterial: 123/73 mmHg. Frecuencia cardiaca: 74 Ipm.
Temperatura: 36,3 °C. Auscultacién cardiopulmonar: normal. Abdomen: blando, depresible, no doloroso ala
palpacion, sin signos de irritacion peritoneal. Ruidos hidroaéreos presentes. En flanco derecho se pal paba una
masa blanda, no adherida, de unos 10 cm de didmetro, con la presién disminuia de tamafio, sin llegar a
desaparecer. Se realiz6 una ecografia abdominal objetivando en flanco derecho una masa hipoecoica, tubular,
de estructura homogénea de unos 8 x 5 cm. Dada la anamnesis, exploracion fisicay los hallazgos ecogréficos
se sospechd una hernia de Spiegel, motivo por el cual |a paciente fue derivada a Cirugia General para
valoracién. Tras solicitar escaner, confirmaron la sospecha diagnéstica. Posteriormente, 1a paciente fue
interveniday el cuadro se resolvio.

Orientacion diagnostica: Hernia de Spiegel.
Diagnostico diferencial: Lipoma abdominal, carcinomaintestinal, carcinoma hepatocelular.

Comentario final: La herniade Spiegel supone el 0,1-2% de todas las hernias de la pared abdominal.
Aparecen sobre todo en la quintay sexta década de lavida, sin predominio de sexo. La ecografia es una
técnicainocua, de bajo coste, sencillade realizar por personal cualificado y que puede aportar mucha
informacion para el diagndstico clinico y latoma de decisiones. Esta técnica es cada vez mas empleada en los
Centros de Salud por parte de los médicos de familiainstruidos en dicha competencia, ya que les ofrece la
posibilidad de poder manejar, enfocar y resolver un gran nimero de patol ogias.
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