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Resumo: [INTRODUCAOQ] - A hérnia de corddo umbilical é uma entidade incomum, podendo ser mal
diagnosticada e, consequentemente, tratada de forma inadequada, 0 que pode levar a
complicacdes, com aumento da mortalidade. [OBJETIVOS] - Paciente do sexo masculino, termo
precoce (37 semanas e 1 did), mée com doenca hipertensiva gestacional sobreposta e diabetes
gestacional. Parto cesérea por hipertensdo materna, APGAR 8 e 9, sem necessidade de
reanimacdo. Ao exame fisico em sala de parto observado alteracdo em corddo umbilical.
Avaliado pela cirurgia pediatrica em UTI neonatal, feita hipotese diagnéstica de Hérnia de
Corddo Umbilical. Realizado correcdo cirargica, com achado intraoperatério de hérnia com
contelido de delgado e ceco e acas com vicio de rotacdo. Pos operatério imediato sem
intercorréncias. Em nono pos-operatorio, cursou com drenagem biliosa pela ferida operatéria e
sepse clinica. Reabordagem cirdrgica evidenciado fistula e necrose de alca intestinal, realizado
enteroanastomose ileal a cerca de 15 cm da valvula ileocecal e tratamento clinico para sepse.
Apbs 3 dias da segunda cirurgia, apresentou aumento de drenagem biliosa via sonda géstrica e
via dreno de penrose. Submetido a nova laparotomia exploradora, na qual foi visto perfuracéo a
20 cm da vévula ileoceca e anastomose prévia pérvia. Realizado ileostomia em fossa iliaca
direita, com boa evolucéo. Completou esquema de tratamento com antimicrobianos para sepse,
com melhora. Recebeu alta com ileostomia, dieta por via ora e acompanhamento ambulatorial.
[METODOOLOGIA] - [RESULTADOS] - O diagndstico inicial pode gerar dividas com outras
mal formacOes do trato gastrointestinal, o que reforca a importancia de conhecer de forma
adequada a patologia em questdo. Para tanto € importante o trabalho em conjunto com a cirurgia
pediétrica. Durante o tratamento, a monitorizacdo clinica, cirdrgica, laboratorial e radiol6gica faz-
se fundamental para o0 reconhecimento e antecipagdo de potenciais complicagoes.
[CONCLUSAQ] - E importante diagnostico precoce para tratamento adequado e diminuicdo do
risco de morbimortalidade
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