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Hernia pulmonar secundaria a la paresia del músculo
intercostal tras un episodio de herpes zóster torácico
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Figuras 1. TC tórax en la que se aprecia hernia de parénquima pulmonar en los cortes coronal y transversal (inferior derecho), en
el espacio intercostal entre la 8ª y la 9ª costillas (flecha).

Varón de 65 años con antecedentes de enfer-
medad pulmonar obstructiva crónica (EPOC), que
acudió a urgencias por un cuadro de 24 horas de
dolor pleurítico en hemitórax derecho, que se ini-
ció a raíz de un acceso de tos. Además, asociaba
un hematoma en el hemitórax y hemiabdomen
derechos. Quince días antes, fue diagnosticado de
un episodio de herpes zóster de los dermatomas
D7-D8 derechos. No existía ningún antecedente
traumático. En la exploración se objetivó una tu-
moración en línea medioaxilar, que aparecía con

la tos, entre la 8ª y la 9ª costillas. En la tomografía
computarizada (TC) de tórax (Figura 1) se objeti-
va hernia pulmonar en el espacio intercostal de 8ª
y 9ª costillas derechas (inmediatamente posterior
a la línea medioaxilar), y un hematoma de la pa-
red torácica. No se observaron fracturas costales
asociadas. Tras el tratamiento con levofloxacino,
fomentos de sulfato de cobre y el uso de una faja
torácica el paciente evolucionó favorablemente.
No se evidenció la persistencia de hernia pulmo-
nar en la TC de control al cabo de un mes.
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