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Hematocolpos: el diagndstico tardio del
himen imperforado.

Adriana Devolder Nicolau, Bruna Surifiach Ayats, Emma Carbonell Estarellas, Cristina Sevilla Homedes.

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau, Barcelona.



El himen imperforado es la malformacion vaginal mas
frecuente y la primera causa de amenorrea primaria
obstructiva. Pese a ello, se trata de una anomalia
congénita relativamente infrecuente, con una
incidencia aproximada del 0,1%. Presenta dos picos de
incidencia: el neonatal, cuando un mucocolpos
causaria la aparicion de una masa genital interlabial
asintomatica, y en la adolescencia, cuando Ia
acumulacion de ciclos menstruales causaria un
hematocolpos, que cursa tipicamente con dolor
abdominal.

El objetivo de este caso clinico es recalcar la
importancia de la exploracion genital en el contexto de
la valoracion del dolor abdominal en pediatria y de la
correcta interpretacion individualizada del informe

Himen imperforado en

una adolescente.
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Himen imperforado en
un neonato.




Comunicamos un caso de dolor abdominal
ciclico de 8 meses de evolucion en una
paciente de 11 anos, localizado en
hipogastrio y ambas fosas iliacas, de tipo
colico y frecuencia mensual.

Asociaba: estrefiimiento, leve disminucion de
peso; astenia y absentismo escolar.

En la exploracion fisica destacaba una masa
abdominal dolorosa en hipogastrio, no
fluctuante y dura, sin signos de irritacidon
peritoneal. La ecografia abdominal mostraba
un serohemato-metrocolpos de 17.5cm de
diametro craneocaudal.

Se realiz6 himenectomia, con salida de 1,5L
aproximadamente de contenido hematico
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El himen imperforado es una causa infrecuente de dolor abdominal en mujeres
adolescentes con amenorrea primaria, pero es facilmente descartable mediante la
exploracion fisica. El tacto rectal puede ser de ayuda si se realiza de forma dirigida y se
analizan correctamente sus hallazgos. La exploracion complementaria de eleccién es la
ecografia, siendo de gran importancia la correcta tipificacion del contenido de la masa
hallada y de su localizacion exacta.

Una vez pasada la ventana de oportunidad que supone la época neonatal para el
diagndstico en la paciente asintomatica, el himen imperforado tardara en ser
diagnosticado hasta que aparezca la clinica. Su gran inespecificidad, |a baja incidencia
de esta patologia y el infrecuente habito de la exploracion genital en pediatria suelen
llevar a la deteccion tardia, aumentando asi la morbilidad asociada.
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