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PRESENTACION DE CASO

Diagnostico prenatal de hernia diafragmatica congénita derecha o de Morgagni

Prenatal diagnosis of right congenital diaphragmatic hernia or Morgagni's hernia
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RESUMEN

La hernia diafragmatica congénita aparece como consecuencia de un desarrollo anormal del musculo
diafragma, en la etapa de embriogénesis. La hernia diafragmética derecha es una de las variantes clinicas
mdas raras y de dificil diagnéstico prenatal, asociada a una alta morbimortalidad neonatal por las
complicaciones derivadas de la afectacion anatomofuncional de las estructuras herniadas y desplazadas. Este
tipo de hernia estd asociado a anomalias genéticas y malformaciones de otros sistemas. Se presenta un caso
en embarazada adolescente que, en la ultrasonografia fetal del segundo trimestre, realizada en su area de
salud, se detecta area cardiaca desplazada a la izquierda con imposibilidad de observar vista de cuatro
camaras. En consulta de referencia provincial en ultrasonografia fetal se realiza el diagnéstico de hernia
diafragmatica derecha, corroborada por estudio anatomopatolégico, que se concluye como hernia de
Morgagni. Por el interés clinico del mismo, en la formacién de profesionales de la salud relacionado con la
atencién materno-infantil, se propone su socializacién cientifica.
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SUMMARY

Congenital diaphragmatic hernia appears as a consequence of an abnormal development of the diaphragm
muscle, in the stage of embryogenesis. Right diaphragmatic hernia is one of the rarest clinical variants and
with a difficult prenatal diagnosis, associated with a high neonatal morbidity and mortality due to
complications derived from the anatomo-functional disturbances of the herniated and displaced structures.
This type of hernia is associated with genetic anomalies and malformations of other systems. This study
presents the case of a pregnant adolescent whose second-trimester fetal ultrasonography, performed in her
health district, detected a cardiac area displaced to the left with the impossibility to have a four-chamber
visualization. At the provincial reference center of fetal ultrasonography, a diagnosis of right diaphragmatic
hernia was made, confirmed by anatomopathological study, which is concluded as a Morgagni's hernia. Due
to its clinical importance for the training of health professionals related to the mother and child care, the
scientific presentation of the case is proposed.
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INTRODUCCION congénitas, que se caracterizan por un desarrollo

La hernia diafragmética congénita, es un término anormal del mL’JSCU|.O diafragma; como colnsecuencia,
aplicado a una variedad de enfermedades 2aParece una hernia con un saco peritoneal que

Citar como: Silva-Gonzédlez GK, Hernandez-Almaguer Bd, Morales-Fontaine A. Diagndstico prenatal de hernia diafragmética congénita
derecha o de Morgagni. Revista Electrénica Dr. Zoilo E. Marinello Vidaurreta. 2018; 43(6). Disponible en: http://www.revzoilomarinello.sld.cu/
index.php/zmv/article/view/1377.

CITHA Universidad de Ciencias Médicas de Las Tunas
B Centro Provincial de Informacién de Ciencias Médicas
L Ave. de la Juventud s/n. CP 75100, Las Tunas, Cuba

ALy



Diagndstico prenatal de hernia diafragmaética...

Silva-Gonzélez GK...

protruye por el hiato esternocostal.

Es una malformacién con graves consecuencias para
la vida del neonato; puede aparecer del lado
izquierdo, en el centro o del derecho, siendo este
Gltimo reportado con una frecuencia del 5 % de
todos los casos, esta Ultima variedad clinica es
conocida, también, como hernia de Morgagni. (1, 2)

La herniacién intrauterina de las visceras
intrabdominales hacia la cavidad toracica interfiere
con el desarrollo normal de las estructuras
bronquiales, vasculares y alveolares, tanto del lado
afectado como del contralateral. (3)

Por el interés clinico de este caso, diagnosticado por
ultrasonografia en la etapa prenatal y previo
consentimiento informado familiar, se publica este
articulo, que sera de utilidad a los profesionales en
formacién y aquellos que se dedican a la atencién de
la salud materno-infantil.

PRESENTACION DEL CASO

Se trata de una embarazada adolescente de 17 afos
de edad, en su primer embarazo, con antecedentes
patolégicos personales de asma bronquial. No se
recogen antecedentes patoldgicos familiares.

Se sefiala una captacién precoz del embarazo,
seguimiento del primer trimestre sin dificultades,
electroforesis de hemoglobina AA, alfa-feto-proteina
(AFP) normal y ultrasonografia fetal reportada,
morfologia fetal normal.

En la ultrasonografia fetal del segundo trimestre,
realizada en su area de salud, se detecta &rea
cardiaca desplazada a la izquierda con imposibilidad
de observar vista de cuatro cdmaras, se remite a
consulta de referencia provincial en ultrasonografia
fetal.

Una vez realizada la ultrasonografia, coincidida con
las 22,3 semanas de gestacién, se corrobora area
cardiaca desplazada hacia la izquierda con aspecto
compresivo, que dificulta ver su estructura, ademads,
en hemitérax derecho se Vvisualiza imagen
heterogénea con vasos en su interior, compatible
con higado fetal, se visualiza, también, vesicula en
térax. Resto de morfologia fetal es normal.

Se sospecha una hernia diafragmatica derecha v,
bajo asesoramiento genético, la familia se decide por
la terminacién temprana del embarazo.

Se realiza la valoracién anatomopatolégica de la
necropsia del feto, que confirma defecto
diagnosticado ultrasonograficamente y se describe la
presencia de una hernia diafragmatica derecha a
expensa de gran parte del I6bulo hepético ipsilateral,
con hiato esofagico indemne, con desplazamiento y
atrofia del pulmdén derecho (imagen 1).

IMAGEN 1. Presencia de una hernia
diafragmatica derecha, con dgran parte del
I6bulo hepatico derecho invadiendo cavidad
toracica y atrofia del pulmén derecho

DISCUSION

El diafragma se forma entre la octava y décima
semana de gestacién, produce la separacién de la
cavidad celémica en compartimiento abdominal vy

toracico. Para que se produzca una hernia
diafragmatica debe existir un trastorno en el
desarrollo embrionario de este mdusculo, siendo
variable la ubicacion y el tamafo; como

consecuencia se produce el paso de parte del
contenido abdominal hacia el térax. (4)

La hernia de Morgagni es una hernia diafragmatica
menos frecuente que, segun la clasificacién
internacional de enfermedades, CIE-10, se identifica
con el cédigo Q79.00. Esta se debe a un defecto de
la formaciéon del septum transverso que forma la
porcién anterior del diafragma, mas frecuente a la
derecha, debido a que en el lado izquierdo son
ocluidas por el corazén y el pericardio, puede
contener asas intestinales, epiplén e higado. (4)

En el caso presentado, se considera que coincide con
este diagnéstico, por la ubicacién a la derecha de la
herniacién, por la presencia del higado como
estructura herniada y, ademads, por la descripcién
anatomopatolégica de un hiato esofdgico, que hace
descartar la hernia central, o hiatal, asi como la
hernia de Bochdaleck, més frecuente del lado
izquierdo, que desplaza el corazén hacia el lado

derecho y provoca tempranamente hipoplasia
pulmonar.
La literatura revisada sugiere una etiologia

multifactorial de este tipo de hernia, con riesgo de
recurrencia bajo de un 3 %, en la que se implican
factores ambientales y hereditarios, aunque puede
formar parte de otros sindromes genéticos
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cromosémicos, o monogénicos, como el sindrome
Down, Turner, Prader-Willi, Nooan, etc. (4, 5)

A pesar de su baja incidencia, las hernias
diafragmaticas congénitas son consideradas letales,

por las complicaciones del aparato respiratorio,
como la hipoplasia pulmonar e hipertensién
pulmonar asociada, complicaciones que estan

determinadas por el tiempo que
abdominales invaden el area toracica.

los érganos

Existen dificultades para encontrar un indicador que
garantice evaluar desde la etapa prenatal, cuando
estas complicaciones seran incompatibles con la vida
o permitirdn la sobrevida, aun acudiendo a
intervenciones quirdrgicas en etapas neonatales,
donde, ademas, se defiende la previa estabilizacién

Por otra parte, actualmente la mayoria de autores
estan de acuerdo en que la hernia diafragmatica
congénita derecha es asociada a mayor morbilidad y
mortalidad, lo cual probablemente sea secundario al
mayor grado de herniacién hepatica. (7)

En este caso, teniendo en cuenta la edad de la
gestante y todos los posibles prondsticos, la familia
bajo asesoramiento genético se decide por la
terminacién temprana del embarazo.

Realizado el estudio anatomo-patolégico en la
necropsia del feto, se confirma la sospecha del
diagnéstico prenatal ultrasonografico de hernia
congénita derecha, avalada la utilidad del programa
de ultrasonografia fetal para el diagndstico de ésta
anomalia congénita.

hemodindmica del neonato. (6)
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