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INTRODUCAO

laudius Amyand descreveu em 1735, a presenca do

apéndice cecal no contetdo do saco herniario de hér-
nia inguinal, recebendo esta enfermidade seu nome desde
entdo’.

Aincidéncia do apéndice normal dentro do saco
herniario é estimada em aproximadamente 1% pela litera-
tura?. Apendicite aguda presente na hérnia inguinal & um
evento ainda mais incomum, correspondendo a 0,1% de
todos os casos de apendicite agudaZ.

A seguir relatamos o caso de um paciente no
qual foi encontrado o apéndice cecal aderido ao saco
herniario, durante herniorrafia inguinal eletiva.

RELATO DO CASO

Paciente do sexo masculino, 22 anos, auxiliar de
producdo, natural e procedente de Campinas, S.P., procu-
rou o ambulatério de cirurgia geral queixando-se de abau-
lamento inguinal a direita ha sete anos, apresentando dor
local aos exercicios fisicos ha trés meses. Ao exame fisico
apresentava abaulamento inguinal a direita durante mano-
bra de Valsalva e, a manobra de Landivar, notava-se hér-
nia indireta.

Apds a inguinotomia para a realizagdo de
herniorrafia, durante a disseccao e abertura do saco herniario
oriundo do anel inguinal interno, evidenciou-se a presencga
do apéndice cecal no seu interior (Figuras 1 e 2), aderido
ao saco.

Realizado o fechamento do saco herniario apés
reducao do apéndice cecal para a cavidade abdominal.
Realizada manobra de Baker e herniorrafia com a técnica
de Bassini.

Paciente apresentou evolucéo clinica satisfatoria,
recebendo alta hospitalar no 1° pés-operatério. No acom-
panhamento ambulatorial, paciente encontra-se sem quei-
Xas ou intercorréncias.

DISCUSSAO

A presenca do apéndice cecal (sem complica-
¢bes) dentro do saco herniario inguinal é uma ocorréncia
rara. Na literatura a incidéncia esta ao redor de 1%?2. Mais
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Figura 1 - Saco hernidrio aberto com o apéndice no seu interior.

Saco herniério aberto com o apéndice no seu interior
(detalhe).

Figura 2 -

raro e excepcional é a ocorréncia de caso de apéndice com-
plicado com apendicite aguda dentro do saco herniario. Na
literatura esta incidéncia varia entre 0,13 e 0,1% 3.

Os casos de apendicite agudos em saco herniario
tém sido descritos em pacientes com idade variando entre
trés semanas e oitenta e oito anos.

O diagnostico desta enfermidade é feito sempre
na mesa de cirurgia durante o ato operatério.

Nos casos com complicacdo com apendicite agu-
da, o paciente apresenta quadro de abdome agudo e o
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diagndstico diferencial é feito com hérnia encarcerada e/
ou estrangulada®.

Nos casos com apéndice normal nao se reco-
menda a apendicectomia, apenas a reducao da viscera
e tratamento do saco herniario como realizado no caso

ABSTRACT

descrito. J& nos casos com apendicite aguda a literatura
recomenda a apendicectomia através da inguinotomia
e, quando nao houver contaminacao intra-cavitaria, deve-
se realizar o reparo da hérnia®> no mesmo tempo cirlr-
gico.

We present vermiform appendix finding within an inguinal hernia sac, rare pathology, well-known as Amyand’s hernia. We relate the

incidence in the literature and the recommended conducts.
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