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Rotura diafragmatica postraumatica

Post-traumatic diaphragmatic rupture
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Varén de 24 anos con traumatismo toracoabdominal cerrado, fracturas del 3.° al 10.° arco costal derecho y hemo-neumotorax,
tras accidente de motocicleta. Empeoramiento respiratorio una semana después, observando en la TC toracoabdominal
(fig. 1) y en la RM (fig. 2) defecto diafragmatico de 12 cm de didametro (flechas) con herniacion completa del lobulo hepatico
derecho y la vesicula biliar (asteriscos). Se realizo reparacion quirdrgica urgente con evolucion satisfactoria.

La rotura diafragmatica ocurre entre el 1-7% de los traumas toracoabdominales cerrados, por el aumento en el gradiente
de la presion transdiafragmatica con desgarro de las fibras musculares y/o la avulsion de su insercion. Es una lesion frecuen-
temente omitida, evidenciandose mas tarde con sintomas obstructivos debido a 6rganos incarcerados o tras la extubacion
al negativizarse la presion intratoracica. Sospecharla y conocer el mecanismo del trauma son clave para el diagnéstico.
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