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RESUMENES XXXVI CONGRESO CHILENO DE CIRUGIA PEDIATRICA 
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Objetivo: Mostrar nuestra experiencia en el diagnóstico y manejo de 2 pacientes ingresados este 
año al Servicio de Urgencia del hospital Exequiel González Cortés con cuadros agudos secundario 
a patología del diafragma, en un caso de origen congénito y en el otro traumático. 
Resultados: Paciente de 2 años que ingresa a Urgencia con cuadro de compromiso del estado 
general súbito, con hiperémesis y compromiso hemodinámico. Rx de ingreso muestra presencia de 
burbuja hidroaerea en hemitórax izquierdo, planteándose como 1º diagnóstico un vólvulo gástrico. 
En la cirugía se constata presencia de hernia diafragmática Bochdaleck izquierda con 
atascamiento gástrico sin compromiso isquémico de este. Se realiza la frenoplastía, con evolución 
posterior satisfactoria. 2º paciente de 13 años que ingresa con dg politraumatismo 2º a atropello en 
vía pública con fractura expuesta de pierna y observación de fractura de hombro. Paciente con 
importante dolor torácico izquierdo, sin compromiso hemodinámico. Rx tórax muestra ocupación en 
1/3 inferior hemitórax izquierdo, planteándose como diagnóstico rotura diafragmática izquierda. Se 
realiza cirugía comprobando el diagnóstico realizando frenoplastía y verificando ausencia de otras 
lesiones. 
Conclusiones: Las lesiones diafragmáticas pueden presentarse en la consulta de urgencia y 
deben tenerse en cuenta dentro de las posibilidades diagnósticas tanto en situaciones traumáticas 
como de otro tipo. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 




