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Inguinal hernia diagnostic evaluation.

Traditionally the factors that lead to the development of hernias are divided into two categories: Congitus Origin Defect. Acquired defects. In the first case, the persistence of the driver by which the decrease in the male sex from the abdominal cavity to the scrotum (or the round ligament in the female sex), due a lack of closing of it, due to its closure,
due to its closure, It makes possible the herniation of artificial handles from the abdominal cavity to this level. Approximately 5 out of 100 children present inguinal hernias. On the other hand, the realization of important efforts at the time of defecation, when coughing, starting heavy objects, etc., have been involved as causal factors of trauma and
weakening of the inguinal wall and therefore of the formation of hernias. People who present any of the following risk factors, are more prone to develop a hernia: family history of hernia, quasics fibrosis, cryptorchidia, overweight, chronic coug suspends. Diagnosis of inguinal hernia Translate as a Voca? Digita Quadade Lader World Drag and drop
documentes Translate agora, inguinal hernia is a frequent problem worldwide. Life risk is approximately 3% among women and 27% among men. This risk increases with age and a maximum incidence has been communicated in men of 60 years. 86% of all inguinal hernias occur in men1,2. Although many patients with this type of hernia remain
asymptomatic, intestinal imprisonment and strangulation are burial and mortal complications. This article deals with the pathophysiology of inguinal hernia, its diagnostic and treatment, and about nursing issues in relation to those patients with hernia Basics about hernia by definition, a hernia is a protrusino of an O-ion or other anatomic structure
through the trunk wall that usually contains It3. Hernias of the inguinal region can be classified as inguinal (direct or indirect) and femoral. of the abdominal wall towards the inner inguinal ring and the inguinal duct4 (v. The indirect image of inguinal hernia). This is the most frequent type 5. A femoral hernia, which appears as a lump in the upper
thigh near the groin, is an extension of the intestine or other abdominal structure through an anomaly or defect in the defect of the femoral ring defect. Femoral hernia occurs more often in older multigs and usually affects the right side. As the femoral duct is narrow and the femoral ring of the river, and the arrest and intestinal strangulation are
possible, this clinical picture is an emergency. A femoral hernia is usually painful and is not reducible6. Only 4% of the inguinal hernias are femoral5 (v. The basic data box on inguinal hernia). Inguinal hernia is the theme of this article, because most hernias in the inguinal region are inguinal (v. Risk factors for the development of an inguinal hernia).
Syntomas and signs around a third of patients with hernia with inguinal hernia barely have symptoms or remains asymptomatic7. The patient may have a visible lump in the groin miter, which causes pain or not. The patient may be aware thator music can be found during a usual physical exploration. for the lumbar area, for the perineum or scrotums8.
However, it is most likely that appearance is gradual5,8. Some patients complain of a feeling of weight or deaf pain in the groin that is unbelieved; Women can explain that they feel lvico pain5. Symptoms can be aggravated by frequent activities such as climbing stairs, coughing, sneezing or other Valsalva maneuvers. Some sports activities and
certain movements, such as running, kicking a ball, spinning, squatting or leaving aside, may also aggravate the symptoms. Getting out of bed can also cause pain, but it is strange that patients wake up while sleeping because pain related to inguinal hernia usually has to do with activity and relieves rest. This is directly projected through the posterior
inguinal wall. Unlike indirect hernia, direct hernias stand out from the inferior epigetric container of the deep inguinal ring which descends within the continuous peritoneal covering of a peritneovaginal permovaginal duct, which is anteromedial for the sperm cable, can be arrested. In severe cases, imprisonment can reduce blood supply to the
intestine (strangling) and cause tissue necrosis and intestinal drilling el cuadro SAAntomas y signos de estrangulaciA3An). Es poco probable que la hernia inguinal provoque dolor intenso a menos que se produzca estrangulamiento5.Aunque es poco frecuente, el estrangulamiento es una urgencia mA©Adica3. Sin embargo, Fitzgibbons et al. mostraron
que las complicaciones graves son muy poco frecuentes, con una tasa del 2,4%, segA2An se informa7.DiagnA3AsticoLa hernia inguinal se diagnostica mediante el historial mA©Adico y los hallazgos de la exploraciA3An clAAnica del paciente. La exploraciA3An clAAnica consiste en un reconocimiento mA©Adico seguido de la palpaciA3An de la ingle con
el paciente en bipedestaciA®An y en decA2Abito supino, y de la exploraciA3An dactilar bilateral de los conductos inguinales. Una protuberancia o bulto reducible en la regiA3An inguinal es la evidencia definitiva de una hernia inguinal y, por lo general, no necesita una nueva exploraciA3An diagnA3Astica2.Debido a la gran proximidad de numerosas
estructuras anatA3Amicas, los mA©Adicos deben tener en cuenta si coexisten otras patologAAas, como lesiones musculares, enfermedades de la cadera, problemas en la zona lumbar, compresiA3An nerviosa y enfermedades intestinales, genitourinarias o ginecolA3Agicas. En algunos casos son necesarias las pruebas de diagnA3Astico por la imagen
para descartar alguno de estos u otros diagnA3Asticos1. La ecografAAa dinAjAmica es una herramienta valiosa para detectar la anomalAAa o defecto de la parte posterior de la pared inguinal durante las maniobras de Valsalva y tambiA©An permite medir el tamaA+Ao de la anomalAAa o defecto.Factores de riesgo para el desarrollo de una hernia
inguinall,2,5¢A¢A¢A Antecedentes familiares de hernia.¢A¢;A¢A Antecedentes de hernia o reparaciA’An previa de hernia (incluso durante la infancia).¢A¢;A¢A Sexo masculino.¢A¢A¢A Edad > 60.¢A¢A¢A Raza blanca.¢A¢A¢A Enfermedad pulmonar obstructiva crA®Anica (metabolismo defectuoso del tejido conjuntivo y tos crA3Anica).¢A¢A¢A LesiA®An
de la pared abdominal.¢A;A¢A (puede daA+Aar el tejido conjuntivo de la ingle y el pulmA3An).¢A¢;A¢A A;Andice de masa corporal bajo (los pacientes con sobrepeso u obesos corren menor riesgo de sufrir una hernia inguinal).¢A¢;A¢A Enfermedad del colA,Ageno sin especificar.En la herniografAAa (peritoneografAAa) se inyecta un medio de contraste
en la cavidad peritoneal y se obtienen imAjAgenes ﬂuoroscA3Aplcas de la regiA3An inguinal a medida que el paciente vaya realizando maniobras de Valsalva. La prueba es positiva si el medio de contraste fluye fuera del peritoneo. A pesar de que la herniografAAa de contraste se utiliza con poca frecuencia, se la considera un procedimiento
d1agnA3Ast1co seguro y debe tenerse en cuenta en la evaluaciA3An de pacientes cuando la etiologAAa del dolor inguinal no estAjA claral,9. Si las pruebas de diagnA3Astico por la imagen no son concluyentes, se puede recomendar la realizaciA3An de una laparoscopia d1agnA3Ast1ca5 Datos bAjAsicos sobre la hernia inguinalLa mayorAAa de las hernias
de la regiA3An inguinal son inguinales (96%); solo el 4% son femorales5. ¢A¢Ac¢A Las hernias inguinales directas representan del 30% al 40% de las hernias inguinales en los hombres, en comparaciA3An con el 14% al 21% de las hernias inguinales en las mujeres.¢A;A¢A La hernia inguinal indirecta es la hernia inguinal mAjAs frecuente tanto en
hombres como en mujeres. ¢A¢A¢A Las reparaciones quirA%Argicas de la hernia femoral representan del 20% al 31% de todas las reparaciones de hernia inguinal en mujeres, mientras que son solo el 1% en hombres5.La reparaciA3An de la hernia inguinal (hernioplastia inguinal) es la intervenciA3An quirA2Argica programada mAjAs frecuente en
cirugAAa general con mAjAs de 20 millones realizadas en todo el mundo cada aA+Ao02,7,26. En los Estados Unidos, anualmente se realizan unas 800.000 hernioplastias inguinales con un coste de unos 500.000.000 dA3Alares4,14.TratamientoDespuA©As de un diagnA3Astico de hernia inguinal, el tratamiento inicial no quirA2Argico In the attention of
any change in any change in the activity 6-8 weeks of rest, anti-inflammatic medications, emollient laxatives and supervision physiotherapy for trunk strengthening and muscle stretching exercises. Exploitation and cassation repair should be taken into consideration in the symptomal patient or when, with treatment is not equal, the symptoms do not
improvel. Then, the optional ceremony repair is preferred against an emergencia ceregic repair, since the recipient of the inguinal Hornia has a greater incidence in this last ideal and is related to an increase in complications, morbidity and mortality10. It is one of the operations that are performed with the most frequencyl1. With all themselves that
prevent the need for general anesthesia, it is often performed as an intervention without admission in the outpatient centers., Regardless of age2. The main objectives of surgery are: Normal activities. A ¢ Improvement of quality of life. Has in men, it was frequent. However, this treatment is not more recommended in most cases due to the lack of
evidence that was refusing the effectiveness2,12,13. In addition, if it is improperly used, a conversation can give to the abdominal contain or complicate the cergic repairl1. soraper so sodot esauq me adasu ©A otnemitnes od ahlam a ,serap sod airoiam aN .2erutuS moc socinAC .opmet ognol mu rop sacig3Aloisif sepAsnet ratropus arap etneicifus
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structure through the trunk wall that usually contains it. A surgeon who uses the Tapp technique puts the mesh in the pre-peritoneal space between the abdominal wall and the peritonium. As the TAPP involves access to the abdominal cavity, the patient exposes the risks of an intraperitoneal approach, which implies possible lesions in abdominal
bones (especially bladder), vascular lesions, adhesions and intestinal hernial0,17. The TAPP approach is a suitable alternative to the classic CA or CM repairs, but only when an experienced surgeon is performed 14.15. The TAPP can be performed with the assistance of a robot to facilitate the fastening of the mesh. However, there are currently few
data available on the results in patients of the interventions performed with robotic assistancel7. The TEP technique, which is carried out outside the peritoneal cavity, was believed to avoid the risks of an intraperitoneal approach14,15. The surgeon creates a pre-peritoneal space without entering the abdominal cavity and uses a mesh to seal the
hernia from outside the peritoneum. The preparation for the repair of inguinal hernia performed in the pre-peritoneal space using the TEP technique is considered complex, since the anatic reference points are more different from identification. The TEP is associated with longer and higher complications rates, especially when the Abdominal Oes are
united by adhesion peritonus. Evidence generally prefers TAPP in TEP12,14. However, both techniques have a greater disrespect to the large inguinal hernia (10.1%) that a CM repairs (4.9%); This may be due to incomplete repair of the anactic hernia break related to laparoscope-limited visualization during the.sairotarepotsop sadireh ed n3Aicaruc al
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arepse ed ariedapert a arap etneicap O arap agerrac ele ,etneicap od sovisulcxe serodacifitnedi siod rop etneicap od edaditnedi a acifirev ariemrefne amu ,ofA§Aarepo ad o£A§Aarepo A.22odagerracsed rof etneicap o odnauq asac a arap jArirefsnart o e ortnec o arap etneicap oa uohnapmoca levjAsnopser otluda mu euq oditnaraG consiste en
proporcionar la analgesia adecuada inmediatamente despuA©As de la ClrugAAa de la hernia inguinal; los pacientes que comunican un dolor mayor de 3 en la escala analA3Aglca visual en el postoperatorio reciente son seis veces mAjAs propensos a desarrollar dolor crA3Anico2. El dolor postoperatorio inmediato retrasa la recuperaciA3An y el alta24. Si
el paciente informa de dolor intenso en la unidad de cuidados postanestA@Asmos avise al cirujano de inmediato. Ello puede ser un signo de que una grapa o tachuela estAjAn fuera de lugarl7.Inmediatamente y hasta 1 semana despuA©As de la repara01A3An de la hernia, los pacientes pueden sufrir espasmos musculares localizados, que estAjAn
relacionados con la postura24. La administraciA3An de medicamentos que actA2Aan sobre la modulaciA3An central de la transmisiA3An del dolor nociceptivo y la relajaciA3An muscular puede controlar el dolor y mejorar la calidad de vida general despuA©As de la reparaciA3An de la hernia inguinal. Se ha demostrado que la clonidina alivia el dolor y
disminuye el consumo de opiAjAceos despuA©As de la reparaciA3An de la hernia24.Una vez que el paciente puede tolerar los 1AAquidos por vAAa oral, se interrumpe la perfusiA3An i.v. A continuaciA3An, se fomenta que el paciente se siente al lado de la cama, se levante y camine hasta una silla. La enfermera aconsejarAjA al paciente que evite toser y
estornudar, si es posible, y le enseA+AarAjA cA3Amo proteger la incisiA3An si es inevitable toser o estornudar. Se le debe comunicar al paciente que probablemente presentarA A hinchazA3An y hematomas en la ingle durante la recuperaciA3An17.El esfuerzo durante las deposiciones y otras maniobras de Valsalva aumentan el dolor y pueden alterar el
lecho quirA®Argico. La enfermera debe explicar la importancia de tomar un laxante emoliente suave y un purgante suave, segA2An lo recetado, para evitar la presiA3An sobre la incisiA3An durante las deposiciones.Antes del alta, la enfermera revisa el paciente los cuidados postoperatorios de la herida, el tratamiento del dolor y la reanudaciA3An de las
actividades habituales, incluida la conducciA3An y la vuelta al trabajo. La enfermera se asegurarA A de tratar con el paciente y el cuidador temas especAAficos de seguridad. Por ejemplo, el paciente debe comprender que los efectos residuales de la sedaciA3An afectan a la capacidad de conducciA3An durante 24 horas y que el dolor asociado con la
reparaciA3An de la hernia puede comprometer la capacidad del paciente para controlar el automA3Avil de forma segura o realizar una parada de emergencia incluso despuA©As de las primeras 24 horas tras la intervenciA3An. AdemA,As se deben revisar las limitaciones prescritas de la actividad fAAsica.El paciente y el acompaA+Aante deben recibir
instrucciones sobre a qu1A©An deben llamar si aparecen sAAntomas y signos potencialmente graves. TambiA©An se debe citar al paciente para realizar el seqguimiento y un resumen de los medicamentos, incluido el nombre, la indicaciA3An, las dosis y consideraciones especAAflcas de los medicamentos recetados (analgA©Asicos, purgantes y
laxantes). El paciente tambiA©An debe recibir instrucciones sobre cuAjAndo puede volver a tomar sus medicamentos habituales.Entre otras instrucciones pueden citarse: ¢A¢A¢AD1eta al alta. Reanude la dieta preoperatoria y avance a medida que vaya tolerando los alimentos. ¢A¢A¢Alnstruccmnes sobre actividad. Camine si se siente capaz y segA2An
lo tolere, sin restricciones. No levante mAjAs de 2 kg hasta que se le indique que puede hacerlo en la cita de seguimiento. Evite tensiones y cualquier otra maniobra de Valsalva. ¢A¢A¢AInstruccmnes para el cuidado de las heridas. Por ejemplo, retire el vendaje en 24 horas segA%An las indicaciones22.Durante la recuperaciA3AnLa hernia inguinal es un
problema frecuente y su reparaciA3An se encuentra entre los procedimientos quirA2Argicos mAjAs frecuentes de este paAAs. Los cuidados expertos de enfermerAAa y la .opiT .opit orto ed o ocim "Anoce ,laicnetop seseretni ed otilfnoc n°Agnin renet on odaralced nah serotide sol y rotua lE .sttesuhcassaM ,notsoB ed latipsoH s'nemoW dna mahgirB led
tinU eraC evisnetnl ecneicsorueN al ne acinAlc aAremrefne ne rodacude se ,.rJ ,accaV .M tnecniV .airotcafsitas n3Aicarepucer anu arap selatnemadnuf setneidergni nos etneicap led
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