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Resumen

Descripcion del caso: Vardn de 74 anos, que acude a la consulta de atencion primaria porque
refiere " dolor en el costado". Explica un dolor en zona lumbar derecha y region costal derecha
localizada a nivel de linea media axilar de dos semanas de evolucion. No refiere traumatismo, no
sobresfuerzo fisico las ultimas semanas. No refiere fiebre, no vomitos ni diarrea como tampoco
sindrome miccional. No pérdida de peso en las tultimas semanas. No pirosis. Nos explica buena
tolerancia oral y habito deposicional conservado. Fumador 50 anos/paquete. Habito endlico de 3
UBE al dia. HTA. DLP. Ansiedad. No sigue los controles rutinarios de salud.

Exploracion y pruebas complementarias: TA 119/76 mmHg. FC 68 lpm. SatO2 99%. Auscultacion
cardiaca: ritmica sin soplos audibles. Auscultacién pulmonar: murmullo vesicular conservado, sin
ruidos sobreanadidos. Abdomen: blando y depresible, no dolor a la palpacion, no esplenomegalia ni
hepatomegalia. Se palpa masa en region de mesogastrio de mas de 5 cm, pulséatil, que se puede
apreciar macroscopicamente. Punopercusion bilateral negativa. Discreto dolor al palpar en zona
musculatura paravertebral derecha y region costal derecha y dolor a realizar movimientos de
basculacién. No cambios en la masa cuando el paciente tose. Extremidades inferiores: no edemas ni
signos de TVP. Exploracién neuroldgica: pares craneales normales, no alteraciones sensitivo-
motoras, no pérdida de fuerza, no inestabilidad de la marcha.

Orientacion diagnodstica: Aneurisma de aorta abdominal (AAA).
Diagnostico diferencial: Neoplasia. Hernia umbilical. Aneurisma (AAA).

Comentario final: Ante exploracion fisica sugestiva de AAA y sin posibilidad de realizar prueba de
imagen en nuestro centro el paciente fue derivado a hospital de referencia donde se le realizaron
pruebas complementarias para confirmar el posible AAA que tras prueba de imagen confirma la OD
con resultado de AAA de 11 cm con luz efectiva de 3 cm y ectasia piélica derecha detectada de forma
incidental. La exploracion fisica puede ser la Unica y esencial herramienta para la sospecha
diagndstica pero aquellos centros de los que disponen de ecdgrafo la aproximacion diagndstica
podria ser mucho mds temprana y precisa.

Bibliografia


http://www.elsevier.es/semergen

1. Garcia Caballos M, Ramos Diaz F, Solana Moreno M, Santos Garcia A. Diagnostico de
aneurisma de aorta abdominal mediante ecografia abdominal en atencion primaria. Medicina
de Familia. SEMERGEN. 2010;36(8):471-6.

Palabras clave: Aneurisma de aorta abdominal. Masa pulsatil. Dolor lumbar.

1138-3593 / © 2019 Sociedad Espanola de Médicos de Atencidon Primaria (SEMERGEN). Publicado
por Elsevier Espaiia, S.L.U. Todos los derechos reservados.



