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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 42 anos fumadora que acudi6 tras quemarse con silicona caliente
en pulpejos de segundo y quinto dedos de la mano derecha. Seguimiento por enfermeria con mala
evolucion. Placa necrotica dificil de desbridar, derivada a la unidad de quemados. A los 2 meses
seguian dichas placas, a pesar de desbridamiento quirdirgico, sin signos de sobreinfeccion. Apareci6
dolor y cianosis acral en tercer dedo. Sospecha de arteriopatia periférica se pautd, desde atencion
primaria, nifedipino, y se aconsejé nuevamente abandono del tabaco. Dos meses sin fumar, se
resolvid el cuadro habiendo perdido parte de falange distal del sequndo dedo.

Exploracion y pruebas complementarias: Antecedentes destacan tabaquismo, dislipemia,
hipertension y obesidad leve. Ademas, padece gonartrosis y fibromialgia. Exploracién anodina con
pulsos radiales presentes, Tensiéon 133/88 mmHg, indice masa corporal 31,1. Analitica glucemia
basal 118 mg/dL e hipertrigliceridemia, con iones, funcién renal, hepatica y tiroidea normal.

Orientacion diagnostica: Presenta arteriopatia periférica secundaria al tabaquismo (Buerger)
como orientacion diagndstica, la cual posee una relacion de la patologia vascular con el tabaquismo
y la asociacion de éste con la arteriopatia periférica es incluso mas fuerte que con la cardiopatia
isquémica.

Diagnostico diferencial: Enfermedad de Raynaud, arteriopatia diabética o acrocianosis.

Comentario final: Todos los sanitarios estamos obligados a diagnosticar y tratar correctamente a
los fumadores para ayudarles a dejar de serlo. La mejor accesibilidad y la vision méas globalizada de
la patologia de un paciente, lograda por la atencion primaria, puede conseguir abordar el
tabaquismo desde una entrevista motivacional, la cual fue clave para la resolucion de esta situacion
clinica.
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