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Introduccion

Las hernias son patologias muy frecuentes en la poblacién en general a cualquier edad y pueden ser adquirida o congénitas
en la que el defecto esta en la pared abdominal en las facies aponeuroticas que tienen un mal cierre o una debilidad de la
misma, un aumento de la presion intrabdominal por distintos mecanismos, genera una protrusion o salida de del contenido
abdominal ya sea (intestino delgado, grueso, epiplon).

Existen diferentes tipos de hernias (hernia femoral, hernia inguinal, hernia umbilical, hernia hiatal, hernias posquirargicas o
eventraciones) cada una ubicadas en sitios anatomicos distintos. Lo que conforma una hernia es un anillo u orificio de
salida, el saco herniario o la bolsa donde se alojara el contenido abdominal.

La mayoria de hernias suelen ser asintoméaticas pero un porcentaje de ellas llegan a generar un abdomen agudo y motivo
de intervencion quirargica. El hecho de que se genere urgencia, es porque la hernia se encarcela y estrangula, provocando
posteriormente isquemia del intestino o del contenido y al final da lugar a u na necrosis o0 muerte del tejido, que esto complica
mas el cuadro clinico y ya no solo es a simple reduccién e la hernia si no también reseccién de intestino. Todas estas
caracteristicas vendran representadas en el siguiente mapa mental, se habla de factores de riesgo, los tipos de hernias
mas comunes, como se realiza el diagnostico y cuale es el tratamiento.
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Conclusion

Como vimos con anterioridad las hernias son patologias de fécil diagndstico y en la cual solo debemos conocer anatomia
para saber su ubicacion y saber qué es lo que esta protruyendo (epipldn, intestino, etc). No necesitamos mas que la
clinica y la observacion para realizar diagnéstico de una hernia, muchas son operada por decision propia del paciente ya
gue como mencionamos no causan dolor, muchas veces es por estética, hay gente que puede vivir con su hernia sin
problema alguno.

Las que se operan o es porque el paciente quiso 0 porque es una hernia estrangulada y genera un abdomen agudo y por
lo tanto compromete la irrigacion del intestina y complica mas el cuadro. La técnica quirargica es sencilla y no es una
incision grande, todo esta en conocer la anatomia abdominal y buscar el orificio herniario para corregirlo cerrarlo y tener
mucho cuidado con lesionar otras estructuras adyacentes para no complicar la cirugia. Muchas veces se emplea mallas
especiales para cavidad para reforzar y cerrar aponeurosis y asi evitar de nuevo una hernia en el mis o lugar, porque
muchos pacientes presentan una aponeurosis demasiada laxa y débil.

En este mapa mental abracamos los punto mas importantes de la hernias abdominales.
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