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FISTULA AORTOENTERICA: ESPECTRO DE HALLAZGOS EN TCMD
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Resumen

Objetivos docentes: Revisar los tipos de fistula aortoentérica y su fisiopatologia. Exponer distintas
formas de presentacion asi como los hallazgos radioldgicos a través de ocho casos representativos
recogidos en nuestro centro y confirmados mediante cirugia/endoscopia.

Revision del tema: La fistula aortoentérica (FAE) es una comunicacion entre la aorta y la pared del
tubo digestivo. Se clasifica en primaria, normalmente causada por erosion de un aneurisma de aorta
abdominal, y secundaria (mas frecuente), representando una complicacién de una cirugia previa
sobre la aorta, ambas en relaciéon con un proceso inflamatorio concomitante. Aunque habitualmente
asocia sangrado digestivo en forma de hematemesis o melenas, en ocasiones se presenta como
fiebre de origen desconocido, particularmente en estadios precoces cuando hay erosion sin
comunicacién franca con la luz duodenal. En estos casos el angioTC juega un papel fundamental
revelando signos indirectos que apoyan la FAE; otras pruebas como la endoscopia y técnicas de
Medicina Nuclear pueden apoyar el diagnéstico. Los hallazgos en TC mas especificos son la
extravasacion de contraste intravenoso hacia la luz intestinal o la presencia de contenido intestinal
en espacio periaortico. No obstante, presentan baja sensibilidad siendo méas habitual la existencia de
gas ectopico, liquido libre y/o edema de los tejidos periadrticos/periprotésicos, con pérdida del plano
graso de separacion y engrosamiento focal de la pared intestinal.

Conclusiones: La FAE es una causa rara de hemorragia digestiva que puede comprometer la vida
del paciente, precisando por tanto un diagndstico precoz. En pacientes estables con sintomas
atipicos y predominio de clinica infecciosa, los hallazgos en angioTC pueden favorecer el diagnodstico
de FAE.
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