Caso (734) Herniacion vesical inguinal / Cistocele escrotal
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EXPOSICION DEL CASO

Varén de 71 anos con antecedente de BNCO, hepatopatia crénica de origen etilico
con hipertensidon portal y cardiopatia hipertensiva que ingresa al Hospital
universitario de Mdéstoles por neumonia secundaria al virus SARS-COV 2, grado 2 en
la escala de gravedad de Brescia.

A quinto dia de ingreso interconsultan al servicio de cirugia general debido a la
aparicion de una masa inguinal derecha, dolorosa e irreductible y también aumento
de tamano del testiculo ipsilateral con induracién y eritema escrotal.

Ante la sospecha de una hernia inguinal derecha complicada se le solicita al
radiélogo de guardia un TC abdominal para descartar la presencia de asas
intestinales dentro del saco herniario y alguna complicaciéon asociada.

Selerealiza TC de abdomen tras la administracion de contraste intravenoso en fase
portal visualizando una hernia inguinal indirecta derecha con herniacidn casi
completa de la vejiga hacia el canal inguinoescrotal y el escroto con hidrocele
asociado.

DISCUSION
Entre el 1y 3% de todas las hernias inguinales involucran la vejiga.
La mayoria de las hernias vesicales afectan el conducto inguinal o femoral.

Hay riesgo de dano vesical durante la herniorrafia inguinal. Los hombres mayores
de 50 anos deben someterse a estudios radioldgicos para descartar implicacion de
la vejiga en la hernia antes de la cirugia.

En pacientes que no se someten a cirugia, las complicaciones de la hernia incluyen
obstruccidn del tracto urinario, estrangulamiento, infarto y perforacién de la vejiga.

Un sintoma muy especifico es la reduccién del tamano de la hernia después de la
miccion.

Las hernias inguinales de la vejiga pueden clasificarse como:

Indirectas: protruyen a través del anillo inguinal interno y estan ubicadas lateral a
la arteria epigastrica inferior.

Directas: protruyen a través del tridngulo de Hesselbach y estan ubicadas
medialmente.

Urografia excretora.



Se visualiza una protuberancia de boca ancha y redondeada que sale de la pared
vesical y se dirige hacia abajo.

Tomografia.

Angulacion de la base de la vejiga hacia anterior e inferior y en pacientes con
lesiones grandes es posible seguir la vejiga hacia el canal inguinal o femoral.

Para conseguir el paso de contraste en fase tardia hacia la porcién herniada se
puede hacer el estudio en decubito prono.

Ecografia.

Util sobretodo para detectar hernias vesicales intraescrotales donde se visualiza
una masa liqguida que a menudo se puede seguir cranealmente hasta unirse a la
porcidon intraabdominal de la vejiga

También se podria ver como una apariencia picuda en el aspecto craneal de un saco
escrotal lleno de liquido.

Diagndstico diferencial.

Orejas vesicales: en bebés es normal la protrusién de la cara lateral de la vejiga
hacia el canal inguinal.

Cistocele: suelen ser triangulares y a lo largo de la linea media.

Diverticulo vesical.

CONCLUSION

La hernia de la vejiga urinaria es una condicién relativamente poco comun pero no
rara. Ocurre cuando la vejiga urinaria o el uréter se hernia hacia el canal inguinal, el
saco escrotal o el canal femoral. La hernia de la vejiga en el escroto también se
denomina cistocele escrotal.

Es importante conocer esta afeccidon en cualquier hombre mayor de 50 anos con
una hernia inguinal ya que la lesién de la vejiga durante la herniorrafia puede
provocar una infeccion, sepsis o la muerte.

Esta entidad puede ser diaghosticada tanto con urografia excretora, tomografia,
ecografia o resonancia magnética.



Tc de abdomen con contraste en fase portal. A. Corte axial. Se visualiza la vejiga desplazada anteriormente hacia
el canal inguinal derecho. Flecha azul: Calcificaciones prostaticas. B. Corte axial. Flecha naranja: Vejiga en el
conducto inguinal derecho. C. Corte axial. Flecha roja: Vejiga en el escroto derecho. D. Reconstruccion sagital
oblicua. Flecha verde: Herniacién de la practica totalidad de vejiga esta a través del anillo inguinal interno hacia
el escroto derecho. Estrella amarilla: Testiculo derecho desplazado dentro del saco escrotal por la vejiga.
Hidrocele adyacente.
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