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Introduccién / Objetivo: La hernia inguinal indirecta complicada ocurre en el 5% de las hernias
inguinales, mas frecuentemente en los menores de 1 afo. Se recomienda la exploraciéon
contralateral por la alta probabilidad de un proceso peritoneo vaginal permeable (PPVP) que
conlleva a la aparicién en el futuro de hernias contralaterales; nuestro objetivo es valorar la
necesidad de exploracidon quirdrgica contralateral en pacientes menores de un afio, con hernia
inguinal indirecta e independientemente de que lado se presente.

Pacientes y métodos: Se realizé una revisiéon prospectiva de 68 pacientes seleccionados con
signos clinicos de hernia inguinal (HI) sin patologias asociadas, intervenidos quirirgicamente en
nuestro hospital durante el periodo comprendido entre enero y agosto de 2009. Todos con
diagndstico presuntivo de hernia inguinal indirecta derecha o izquierda, excluyendo los pacientes
con diagndstico prequirdrgico de hernia inguinal bilateral y analizando prematurez, peso al nacer,
peso al momento de la cirugia, sexo, edad, diagndstico prequirdrgico, exploracion contralateral y
diagndstico posquirurgico. Se considero PPVP a toda hernia o hidrocele comunicante.

Resultados / Discusién: Del total de los pacientes, 59 (86, 7%) fueron de sexo masculino y 9
(13,2%) femeninos. La edad media fue de 3, 4 meses. Se detecto prematurez en 17 (25%) casos,
bajo peso al nacer en 16 (23,5%), con una media de 2805 gr y el peso al momento de la cirugia
tuvo una media de 5661 gr. El diagndstico prequirurgico fue en 39 (57,3%) hernia derecha, en 22
(32,3%) izquierda y en 7 (10, 3%) bilateral. La exploracion contralateral fue en el total de los casos.
De las HI derechas, 12 (30,7%) se identific6 PPVP; y de las HI izquierdas, 7 (31,8%) presentaron
también PPVP; que sumado a las hernias operadas con diagndstico prequirurgico de bilateralidad,
dan un total de 26/68 (38,2%) de PPVP.

Conclusion: Analizando los resultados obtenidos, consideramos oportuna la exploracion inguinal
contralateral, independientemente del lado en que se presente, debido a la alta persistencia de
PPVP en menores de un aino, con posibilidad de presentar complicaciones a futuro.
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