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Nota clinica

Hernia de Petit incarcerada: a propdsito de un caso @CmsMark
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INFORMACION DEL ARTICULO RESUMEN
Historia del articulo: Las hernias lumbares son una afeccién poco frecuente de la pared abdominal posterior. El
Recibido el 12 de julio de 2015 riesgo de incarceracién y de estrangulacién es muy bajo.
Aceptado el 9 de noviembre de 2015 Se presenta un caso de un varén con una hernia de Petit incarcerada espontdnea que
On-line el 23 de diciembre de 2015 requirié intervencién quirdrgica urgente y reparacién mediante malla.

Este caso destaca la importancia de su sospecha clinica ante un cuadro de tumoracién
Palabras clave: abdominal asociado a un cuadro suboclusivo.
Hernia de Petit © 2015 Sociedad Hispanoamericana de Hernia. Publicado por Elsevier Espana, S.L.U. Este
Hernia lumbar es un articulo Open Access bajo la licencia CC BY-NC-ND
Suboclusién intestinal (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

Incarcerated Petit’s hernia: A case report

ABSTRACT

Keywords: Lumbar hernias are a rare pathology of the posterior abdominal wall. The risk of incarcera-
Petit’s hernia tion and strangulation is very low.

Lumbar hernia A case of a man with an incarcerated spontaneous Petit’s hernia who required urgent
Partial bowel obstruction surgical intervention and mesh repair is presented.

This case highlights the importance of clinical suspicion before an abdominal tumor
associated with a subocclusive box.

© 2015 Sociedad Hispanoamericana de Hernia. Published by Elsevier Espana, S.L.U. This

is an open access article under the CC BY-NC-ND license

(http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

La hernia de Petit se da a nivel del tridngulo lumbar inferior,
limitado por la cresta del hueso iliaco como base, el mutsculo
oblicuo externo como borde lateral y el muisculo dorsal ancho
como borde medial’. Este tipo de hernias se clasifican en

Introduccién

Las hernias lumbares son una afeccién rara que suponen un
defecto de la pared abdominal posterior.
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congénitas, espontaneas, traumaticas e incisionales. El riesgo
de incarceracién de una hernia lumbar es del 25%, y de un
8-18 % el de estrangulacién?.

Presentamos un caso de oclusién intestinal secundaria a
una hernia de Petit esponténea.

Caso clinico

Se trata de un varén de 64 anos de edad, usuario de silla
de ruedas debido a osteomielitis asociada a acortamiento
del miembro inferior izquierdo secundario a un accidente de
trafico. Presenta, ademas, antecedentes de sindrome antifos-
folipidico, herniorrafia inguinal bilateral, RTU vesical y tumor
de urotelio renal alto izquierdo, pendiente de intervenir.

El paciente acude a Urgencias por dolor abdominal de ini-
cio suibito tras maniobra de Valsalva junto con la aparicién
de tumoracién en el flanco abdominal/lumbar izquierdo, aso-
ciado a nduseas sin vémitos.

Durante la exploracién se objetiva el abdomen blando y
depresible, y una tumoracién lumbar izquierda dolorosa y no
reductible por maniobras de taxis. Llama la atencién un gran
desarrollo de la musculatura del tren superior.

Serealizan pruebas complementarias de imagen (radiogra-
fia y tac), que informan como compatible con herniacién del
meso sin aparente presencia de asas y con hematoma aso-
ciado a través de la pared abdominal posteroinferior izquierda
(hernia de Petit) (fig. 1).

El paciente es intervenido de urgencia, y se halla una her-
nia de Petit incarcerada (fig. 2). Se realiza una incisién oblicua
lumbar paralela a la duodécima costilla. Se identifica el saco
herniario y se separa de las paredes musculares. Presenta
un orificio herniario menor de 2cm y un saco herniario de
20cm de didmetro (aproximadamente) que contiene epiplén
con areas cianosadas (fig. 3). Se resecan dichos segmentos epi-
ploicos, se cierra el saco herniario y se reintroduce la cavidad
abdominal. Se coloca una malla de polipropileno recubierta
con polimero de polidaxona (Ventralex®) de 4.3 cm de didme-
tro a nivel preperitoneal, y se fijan las tiras de polipropileno ala
aponeurosis de los musculos oblicuo externo y dorsal ancho,
respectivamente, con sutura reabsorbible. Posteriormente se

Figura 1 - Tac abdominopélvico: herniacién del meso

sin presencia aparente de asas y con hematoma asociado
a través de la pared abdominal posteroinferior izquierda
(hernia de Petit).

aproxima el plano muscular (musculo dorsal ancho y oblicuo
externo) con puntos sueltos reabsorbibles.

El paciente evoluciona de forma favorable y reinicia dieta
oral progresiva. Es dado de alta a las 48 h, con reincorporacién
a su vida habitual. Posteriormente es intervenido por abor-
daje lumbar de carcinoma de urotelio alto del mismo lado;
se le realiza una nefrectomia, sin incidencias y sin necesi-
dad de manipular la malla. Actualmente no presenta recidiva
herniaria.

Discusion

En 1738, Petit describi6 un caso de hernia lumbar estrangulada
a través del tridngulo que actualmente lleva su nombre>. Pese
a ser una afeccién poco frecuente, se ha detectado una mayor
incidencia en varones, en edades comprendidas entre los 50-
70 afios® y en el lado izquierdo (criterios que cumple nuestro
caso).

Este tipo de hernias suelen ser oligoasintomaticas, y pue-
den pasar desapercibidas si el paciente es obeso o si la hernia
es de pequerio tamano.

Los riesgos de incarceracién y de estrangulacién de una
hernia lumbar son del 25 y del 8-18 %2, respectivamente. Pre-
senta una elevada morbimortalidad, por lo que se debe tener
en cuenta a la hora de filiar la etiologia de un cuadro suboclu-
sivo asociado a una tumoracién lumbar.

El diagnéstico diferencial debe incluir tumores renales,
contracturas musculares, tumores de partes blandas (lipoma),
hematomas y abscesos®®.

El tac abdominopélvico es la prueba de imagen mas ttil
para identificar anatémicamente la hernia y su contenido, y
para poder planificar la cirugia més adecuada.

Dado que en este caso se trataba de una hernia incarcerada
que precisaba una intervencién urgente, se opt6 por una téc-
nica de via anterior para poder abrir el saco e identificar las
estructuras afectadas. Fue posible reconstruir la pared debido
al pequeno tamano del orificio herniario.

Se aconseja una hernioplastia (via anterior) en los
pequetios defectos con contenido extraperitoneal, la via lapa-
roscépica transabdominal en defectos moderados con hernias
intraperitoneales, y en los casos recidivados o en hernias difu-
sas con tamano superior a 10cm, una plastia anterior con
doble malla®.

Respecto a la técnica quirtrgica mas adecuada, se ha obser-
vado que las que utilizan mallas y técnica libres de tensién
muestran una aparente y considerable disminucién de reci-
divas tanto por vias de acceso abierto como laparoscépico,
aunque en la actualidad no tengamos series grandes ni estu-
dios comparativos al respecto que avalen tal aseveracién?.
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Figura 2 - Tumoracién en la regién lumbar izquierda.

Figura 3 - Saco herniario.
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