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RESUMO

Introdugdo: As hérnias diafragmaéticas podem ser congénitas ou adquiridas. A hérnia diafragmatica
congénita é uma malformacgdo relativamente comum, podendo ser diagnosticada no periodo pré-
natal mediante a ultrassonografia. Apds o nascimento a tomografia computadorizada € o exame de
maior precisdo no diagndstico e auxilia na avaliacio das relagdes anatdmicas entre as visceras. A
hérnia diafragmdtica traumatica (HDT) é caracterizada pela passagem de parte do conteudo
abdominal para o interior da cavidade tordcica por meio de um trauma da transicdo
toracoabdominal. A hérnia pericardio diafragmatica trata-se de uma comunicagdo direta entre o
pericardio e a cavidade peritoneal, por meio de um defeito no diafragma, pode ser congénita ou
associada a ruptura diafragmatica apds trauma. Apresentacao do caso: V.B, 57 anos, com queixa
de constipacdo cronica e apresentando hérnia de hiato em radiografia e tomografia de térax. As
imagens demonstravam herniacao de conteudo adiposo e alcas intestinais para o interior do térax
pela parede antero medial do hemidiafragma esquerdo, comprimindo a face medial da lingula, sem
evidéncias de complicacoes. No dia 06/04/2023, foi submetida a herniorrafia diafragmaética via
tordcica, Retornou para acompanhamento pds-operatério com queixa de nduseas, vOmitos e
astenia. Realizou nova tomografia de abdome total que demonstrou presenca de hérnia
diafragmadtica anterior a esquerda. Posteriormente, foi submetida a reabordagem cirdrgica tordcica
com proposta de correcdo de hérnia diafragmadtica. Entretanto, ao inventdrio da cavidade, foi
observada plicatura de diafragma lateral sem pontos de herniagdo. Assim, optou-se por abertura
de pericardio demonstrando hérnia pericardio diafragmatica, com anel de 0,5 cm contendo epiplon,
cOlon transverso e estbmago em pericardio. Foram realizadas lises de aderéncias e retorno de
conteido para cavidade abdominal. Paciente evoluiu satisfatoriamente em pds-operatorio.
Discussao: tanto a hérnia diafragmética quanto a hérnia pericardio diafragmética podem ser graves
e exigem intervencdo médica imediata. S3o patologias raras que sdo capazes de ser confundidas
com outras doengas respiratérias ou cardiacas, o que dificulta o diagnéstico por parte do médico.
A cirurgia € necessdria para reparar a hérnia e reduzir o risco de complicagdes que aumentam ao
longo do tempo de evolugdo. Consideracdes finais: Neste relato de caso, evidenciamos a
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complexidade e a importancia do diagndstico precoce e preciso de hérnias diafragmaéticas,
incluindo a rara hérnia pericardio diafragmatica. A hérnia diafragmaética, seja congénita, adquirida
por trauma ou associada a ruptura diafragmadtica, pode resultar em complicagdes dolorosas se nao
for reconhecida e controlada. A situacdo clinica apresentada neste caso, em que uma hérnia
pericirdio diafragmadtica foi identificada durante o pds-operatério de uma hérnia diafragmadtica
toricica, ressalta a importancia da vigilancia continua apds a intervengdo cirtrgica.

Palavras-chave: Hérnia diafragmatica congénita, Pericardio, Cirurgia Tor4cica.

1 INTRODUCAO

As hérnias diafragmaticas podem ser congénitas ou adquiridas. A hérnia diafragmética
congénita € uma malformacdo relativamente comum, presente em um a cinco bebé€s, por mil
nascidos vivos. Aparentemente, mais frequente em homens e menos em negros, podendo ser
diagnosticada no periodo pré-natal através de ultrassonografia. Na existéncia dessa comorbidade,
as funcgdes respiratérias e cardioldgicas podem ser comprometidas no nascimento e causar
importante morbidade para crianga. Os sintomas pds-natais incluem desconforto respiratorio
devido a ma oxigenac¢do, abdome escavado com protrusdo esternal e deslocamento das bulhas
cardiacas das bulhas para o lado contralateral. Essas caracteristicas, podem surgir em qualquer
idade ou mesmo, ser um achado durante realizacdo de exames de rotina. Tipicamente, as imagens
radioldgicas mostram alcas intratordcicas com desvio contralateral do mediastino. Em alguns
casos, podem surgir complicacdes como obstrucdo ou volvo. A tomografia computadorizada € o
exame que permite maior precisdo no diagndstico e auxilia na avaliacdo das relagdes anatdmicas
entre as visceras!. A maioria dos pacientes adultos apresentam sintomas cronicos, que incluem
dispnéia, derrame pleural, dor tordcica, dor abdominal vaga, plenitude pds-prandial, nduseas e
vOmitos?2.

A hérnia diafragmadtica traumdtica (HDT) € caracterizada pela passagem de parte do
conteido abdominal para o interior da cavidade tordcica através de um trauma da transi¢do
toracoabdominal. As lesdes podem decorrer de traumas contusos, quando o aumento subito da
pressdo intraabdominal € transmitido as cupulas diafragmdticas, como em acidentes
automobilisticos e contusdes; ou traumas penetrantes, mais frequentes e geralmente causados por
arma branca ou projéteis de arma de fogo. Podem ser classificadas em trés fases: aguda, quando a
lesdo € identificada e tratada logo apds o evento traumatico; latente, em que o paciente pode
apresentar sintomas gastrointestinais ou respiratorios meses ou anos apds o trauma; e tardia,

caracterizada pelas complicacdes da HDT, como obstrugdes e estrangulamentos de visceras ocas3.
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A ruptura diafragmdtica é uma condi¢gdo incomum ocasionada por traumatismo
toracoabdominal gravel’z. A hérnia pericdrdio-diafragmatica € ainda mais rara, incidindo em 0,2%
a 3,3% dos casos de ruptura3. Trata-se de uma comunicag¢do direta entre o pericardio e a cavidade
peritoneal, através de um defeito no diafragma. Pode ser congénita, decorrente de falha do

desenvolvimento do septo transverso, ou associada a ruptura diafragmatica apés trauma® .

2 RELATO DE CASO

V.B, 57 anos, com historico de fratura de fémur e bacia em setembro de 2021 e necessidade
de abordagem cirtirgica pela ortopedia, encaminhada ao servico de gastroenterologia devido a
presenca de herniacdo intestinal em regido tordcica evidenciada em radiografia de torax e
tomografia computadorizada. Paciente apresentava constipacdo crénica como Unica queixa,
necessitando do uso didrio de lactulose e plantago.

Em avaliacio de exames de imagem, paciente apresentava radiografia de torax
demonstrando hérnia de hiato com alg¢as col6nicas no interior da cavidade tordcica a esquerda,

como demonstrado a seguir (Figura 1).

Figura 1 - Radiografia de térax demonstrando presenca de alcas intestinais no interior da cavidade tordcica

Além de tomografia de torax realizada no dia 06/07/2022, apresentando herniagdo de
conteddo adiposo e alcas intestinais para o interior do térax pela parede anteromedial do
hemidiafragma esquerdo, comprimindo a face medial da lingula, sem evidéncias de complicagdes.

(Figura 2)
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No dia 06/04/2023, foi submetida a herniorrafia diafragmdtica via tordcica, sendo
identificado em intraoperatério a presenca de derrame pleural a esquerda associado a hérnia de
hiato com anel hernidrio de aproximadamente 3 cm apresentando contetido visceral.

A paciente foi encaminhada ao centro de terapia intensiva em pds-operatorio imediato,
recebeu alta do setor para enfermaria no segundo dia de pds-operatorio e alta hospitalar no terceiro
dia de pés-operatorio.

Retornou para acompanhamento pds-operatorio com queixa de nduseas e vomitos hd uma
semana associada a astenia. Foi entdo solicitada nova endoscopia digestiva alta e iniciado
tratamento clinico com omeprazol 20 mg pela manha e domperidona 10 mg.

Paciente procurou atendimento com gastroenterologista em cidade de origem, quando
realizou nova tomografia de abdome total no dia 19/04/2023 que demonstrou presen¢a de hérnia
diafragmatica anterior a esquerda, com herniagdo de contetido adiposo, alcas célicas e parte da
camara gastrica, que se encontrava rotacionada notando-se tor¢ao dos vasos e discreta densificacio
dos planos adiposos adjacentes, determinando atelectasia parcial da lingula e lobo inferior
esquerdo.

Portando o exame de imagem, procurou atendimento de urgéncia, onde foi optado por
internacdo hospitalar com indicacdo de reabordagem cirurgica.

No dia 24/04/2023 foi submetida a reabordagem cirtirgica tordcica com proposta de
corre¢do de hérnia diafragmatica. Entretanto, ao inventdrio da cavidade, foi observada plicatura
de diafragma lateral sem pontos de herniacdo. Assim, optou-se por abertura de pericardio

demonstrando hérnia pericardio diafragmatica, com anel de 05 cm contendo epiplon, célon
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transverso e estdbmago em pericdrdio. Foram realizadas lises de aderéncias e retorno de conteido
para cavidade abdominal.
Paciente evoluiu satisfatoriamente em pds-operatdrio, recebendo alta no terceiro dia de

pOs-operatdrio com retorno programado no ambulatério de cirurgia tordcica para seguimento.

3 DISCUSSAO

A hérnia diafragmaética ocorre quando parte do conteido ou 6rgdos abdominais se movem
para o térax através de um orificio no diafragma®. Por outro lado, a hérnia pericardio diafragmatica
€ uma condic¢ao ainda mais rara e se dd quando hd comunicacdo entre o pericardio e cavidade
peritoneal®. Ambas as condicdes podem ser graves, e exigem interveng¢io médica imediata. Sdo
patologias raras que com facilidade podem ser confundidas com outras doengas respiratdrias ou
cardfacas, o que dificulta o diagnéstico por parte do médico®.

Nesse relato, apresentamos um caso incomum em que durante o pés-operatorio de
herniorrafia diafragmadtica tordcica e com a persisténcia dos sintomas foi possivel diagnosticar
além da hérnia diafragmatica, uma hérnia pericardio diafragmatica. O diagnéstico precoce €
primordial para prevenir complicacdes graves, como tor¢do do 6rgao herniado ou preservacao
intestinal. No caso relatado, a paciente apresentava tor¢do dos vasos e discreta densificagdo dos
planos adiposos adjacentes, evidenciando um quadro mais grave’.

A cirurgia € necessdria para reparar a hérnia e reduzir o risco de complicacdes que
aumentam ao longo do tempo de evolugdo. Ademais, é importante que os médicos considerem a
possibilidade de hérnia diafragmaética ou pericardio diafragmética em pacientes com sintomas
respiratdrios, ou cardiacos inexplicaveis, em especial aqueles acompanhados de dor abdominal e

outras manifestacdes gastrointestinais. O diagndstico precoce € fundamental para o sucesso do

tratamento e para minimizar desfechos negativos para o paciente®.

4 CONCLUSAO

Neste relato de caso, evidenciamos a complexidade e a importancia do diagndstico precoce
e preciso de hérnias diafragmadticas, incluindo a rara hérnia pericardio-diafragmatica. Como
mencionado, essas condi¢des representam desafios experimentais devido a sua raridade e a
diversidade de sintomas que podem imitar outras condi¢des respiratdrias ou cardiacas!.

A hérnia diafragmdtica, seja congénita, adquirida por trauma ou associada a ruptura
diafragmadtica, pode resultar em complica¢des dolorosas se ndo for reconhecida e controlada. Seu

diagndstico muitas vezes requer uma abordagem multimodal, incluindo exames de imagem
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avancada, como Tomografia Computadorizada, que forneceu uma visualizagdo detalhada das
estruturas anatdmicas envolvidas!.

A situacdo clinica apresentada neste caso, em que uma hérnia pericardio diafragmaética foi
identificada durante o pds-operatério de uma hérnia diafragmaética tordcica e intra operatério de
uma reabordagem, ressalta a importancia da vigilancia continua apds a intervenc¢do cirdrgica. A
presenca de sintomas persistentes ou novos deve ser investigada, de modo a evitar possiveis
complicacdes e garantir acdes terapéuticas oportunas® .

A cirurgia emergiu como o tratamento principal para essas condicdes, visando corrigir a
hérnia e restaurar a anatomia normal. No caso relatado, a reabordagem cirdrgica foi necessdria
para a corre¢do da hérnia pericardio diafragmdtica, destacando a importancia da abordagem
individualizada e da capacidade da equipe médica em adaptar o tratamento de acordo com as
descobertas intra cirdrgicas?. Em suma, esse relato de caso ressalta a necessidade de um alto indice
de suspeita e avaliacdo aprofundada em pacientes com sintomas respiratorios, cardiacos ou
gastrointestinais inexplicaveis, especialmente quando acompanhados de sinais de hérnia ou
protusdo abdominal. O sucesso do tratamento depende do diagndstico precoce, da abordagem
interdisciplinar e da escolha adequada de intervengdes terapéuticas, a fim de garantir a recuperacao
plena do paciente e possiveis complicacdes minimizadas. A busca constante por avancos no

entendimento e tratamento dessas condicdes raras € essencial para aprimorar os cuidados médicos

e a qualidade de vida dos pacientes internados!.
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