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Rib Fractures, Pulmonary Hernia and Diaphragmatic Rupture After a Fit of Coughing

M. Teresa G6mez Hernandez*, Israel Rodriguez Alvarado y Marcelo F. Jiménez Lépez

Departamento de Cirugia Tordcica, Hospital Universitario de Salamanca, Salamanca, Espaiia

Figura 1. A) Reconstruccién en 3D de la tomografia computarizada que muestra fracturas del 7.°, 8.° y 9.° arcos costales, asi como diastasis intercostal del séptimo espacio
con herniacién pulmonar a dicho nivel. B) Defecto diafragmatico de 5 cm suturado con puntos de Prolene” apoyados en politetrafluoroetileno. C) Malla biolégica (Permacol” )

sobre plano costal.

Paciente de 39 aifios, obeso y con antecedentes de artritis reu-
matoide en tratamiento corticoideo crénico que consulté por dolor
en hemitérax derecho tras acceso de tos. A la exploracion fisica
presentaba importante hematoma en hemitérax y flanco derechos.
La radiografia mostré fracturas costales derechas, sin otras com-
plicaciones asociadas. El paciente fue tratado con antiinflamatorios
no esteroideos y opioides durante 3 meses sin obtener mejoria del
dolor, por lo que se solicité tomografia computarizada tordcica que
evidencié fracturas no consolidadas del 7.°, 8.° y 9.° arcos costales
y diastasis intercostal del séptimo espacio con herniacién pulmo-
nar a dicho nivel (fig. 1A). El paciente fue intervenido de forma
programada mediante toracotomia. Intraoperatoriamente, se
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evidenciaron de 2 defectos diafragmaticos de 5 y 3 cm con hernia-
cién de grasa abdominal a su través (fig. 1B). Se realiz6 reparacién
de los defectos diafragmaticos con Prolene® apoyado en politetra-
fluoroetileno, fijacion costal con acero inoxidable y colocacién de
malla bioldgica (Permacol®) sobre plano costal (fig. 1C). La evolu-
cién postoperatoria del paciente fue satisfactoria consiguiéndose la
remisién del dolor.

Aunque el aumento de la presion intratoracica combinado con
la debilidad de la pared toracica puede dar lugar a fracturas costales
y herniacién pulmonar!, la asociacién de la rotura diafragmatica es
excepcional.
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