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Resumen

Descripcion del caso: Paciente varon de 78 anos que acude a consulta de urgencias hospitalarias
por cuadro de pérdida de sensibilidad y frialdad en miembro inferior izquierdo de algunos dias de
evolucion y tos desde hace semanas. Destacar entre sus antecedentes isquemia cronica de miembros
inferiores grado I, dislipemia, hipertensién arterial, tabaquismo activo (81 paquetes afio) y bebedor
moderado. Tratamiento habitual con fosinopril. &cido acetilsalicilico y tramadol.

Exploracion y pruebas complementarias: Hallamos en miembro inferior izquierdo pulso femoral
presente pero ausencia de popliteo y pedio, junto con relleno capilar mas lento que miembro
contralateral. Resto de exploracién anodina, incluyendo auscultacidn cardio-respiratoria. En una
radiografia de torax se objetiva una dilatacién aneurismatica de aorta ascendente de unos 9 cm de
didmetro, sin otros hallazgos en parénquima pulmonar.

Juicio clinico: Isquemia cronica grado ITb miembro inferior izquierdo. Aneurisma de aorta
ascendente como hallazgo casual.

Diagnostico diferencial: En este caso, la patologia diagnosticada es un hallazgo casual, que por
tanto no precisé de un diagnoéstico diferencial previo.

Comentario final: Estamos ante un paciente que reune multiples factores de riesgo
cardiovasculares. Existen estadisticas que hablan de la existencia de aneurismas de aorta en
alrededor de un 5% de los varones mayores de 50 afnos. El factor de riesgo que mas incide en su
aparicion es el tabaco y nuestro paciente es un fumador activo de 65 afios de evolucion. En este
caso, el paciente fue derivado a consulta de cirugia vascular (isquemia distal) y cirugia cardiaca
(aneurisma). Por otro lado, se hizo especial hincapié en el control de todos los factores que
precipitaron estas entidades, recomendando un seguimiento estrecho y un papel activo por parte de
su médico de atencién primaria.
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