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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 88 anos con antecedentes personales de HTA, DM2, DLP,
Hipotiroidismo, Insuficiencia Mitral Severa con dilatacién de la auricula izquierda y FEVI
conservada, FA anticoagulada con Sintrom retirado en 2016 por dificultad en control de INR.
SCACEST inferior (Killip II) con oclusion embdlica de CD del 100% y ACTP sin implante de stent en
2012, anemia microcitica hipocrémica y deterioro cognitivo moderado. Dependiente para todas las
actividades basicas de la vida diaria. Acude a urgencias del centro de salud derivada desde su
residencia por probable pie diabético. La hija refiere que ha aparecido hematoma en metatarso del
pie derecho que ha aumentado de tamafio en horas y que produce dolor de gran intensidad. Por la
situacién basal de la paciente, es complicada la comunicacién con ella.

Exploracion y pruebas complementarias: Observamos que tiene siempre muy buenos controles
glucémicos y por la clinica, le realizamos un Eco doppler en miembro inferior en consulta que nos
confirma diagndstico de presuncion. Se deriva al hospital para embolectomia transfemoral. Se da el
alta con anticoagulacion oral y analgesia.

Juicio clinico: Isquemia arterial aguda periférica.

Diagnostico diferencial: isquemia arterial aguda periférica secundaria a émbolo o a trombo,
diseccion adrtica aguda, pie diabético, Flegmasia Cerulea Dolens, alteraciones neuroldgicas que
causan parestesia, situaciones de bajo gasto (sepsis severa, IAM, émbolo pulmonar...).

Comentario final: La isquemia arterial aguda periférica es un sindrome causado por la interrupciéon
brusca del aporte sanguineo a un determinado territorio del organismo, a consecuencia de la
obstruccién subita de la arteria que lo irriga. El cuadro clinico se expresa a través de las “6 p”: Pain
(dolor), Pulso ausente, Palidez, Poiquilotermia, Parestesia y Paralisis. Mas frecuente en extremidad
inferior y bifurcaciones arteriales.

Palabras claves: dolor, pie, isquemia arterial.
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