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Una mujer de 73 aios presento pérdida de apetito y vomito
posprandial durante aproximadamente 3 semanas. Se requi-
rié una tomografia computarizada (TC) del abdomen debido
a sospecha de una masa intraabdominal.

La TC no mostré masa abdominal, pero reveld una hernia
supradiafragmatica completa del estomago, asociada con
una hernia intratoracica casi completa del pancreas. Ade-
mas, se observo asociado un segmento corto de estenosis
gastroduodenal al nivel del diafragma (fig. 1 ay b).

La hernia de pancreas en la cavidad toracica es extrema-
damente inusual’. Este es un hallazgo importante al cual se
le debe dar seguimiento cercano dado que eventualmente
podria llevar a pancreatitis, debida a la obstruccién del con-
ducto pancreatico’. Nuestra paciente no presenté signos de
pancreatitis, pero sus molestias se han incrementado gra-
dualmente durante las pasadas semanas, por lo que ha sido
programada para reparacion laparoscopica de hernia hia-
tal.

Figura1 Imagenes de TC del pancreas intratoracico. Imagen
de TC axial (a) y coronal (b) donde se muestra la hernia total
de estdmago (S), asociada con un pancreas casi completamente
herniado (P).
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