Diagnostico de aneurisma de aorta abdominal roto tras reduccion de
hernia inguinal

Introduccion:

El aneurisma aortico abdominal (AAA) roto esta asociado histéricamente con un alto indice de mortalidad ; desde 15 %
hasta 80%. La mortalidad no ha cambiado pese a los avances en el manejo quirurgico, anestesico y de cuidados intensivos.
Solo el 40% de los pacientes logran llegar vivos al hospital y con una mortalidad operatoria del 50 % y global del 80 %.

La incidencia de aneurisma de aorta abdominal roto (AAAr) ha sido estimada en 6,3-8/100.000 habitantes, con un claro
predominio de los hombres sobre las mujeres en proporcion 6 a 1.

Un 12,6 % de los AAA se rompen en hombres menores de 65 anos

Descripcion:

Paciente de 75 anos, sin alergias, fumador importante, hipertenso y con antecedentes de enfermedad pulmonar obstructiva
cronica y hernia inguinal derecha que acude a urgencias por dolor en region inguinal derecha irradiado hacia zona lumbar
derecha sin otra clinica asociada. Valorado por Cirugia y reducen hernia inguinal, con persistencia del dolor haciendose
mas Iintenso, acompanado de mal estado general, cortejo vegetativo e hipotension. En |la exploracion destaca cifras de
tension arterial de 75/40 mmHg, mal estado general, sudoracion profusa, hipofonesis generalizada, y abdomen distendido,
doloroso al palpacion a nivel de mesogastrio con signos de irritacion peritoneal.

- Analitica: elevacion de reactantes de fase aguda.

- Rx de torax, abdomen y ECG sin hallazgos

- TAC abdomen:

- Interconsulta Cirugia Vascular: acepta ingreso en su Unidad, con posibilidad de cirugia, con
mal pronostico.

Estrategia:

Es la enfermedad aneurismatica de la aorta abdominal |la manifestacion mas frecuente de las arteriopatias aorticas. El 75
% de los aneurismas ateroscleroticos se localizan en la porcion distal de |la aorta abdominal por debajo de arterias
renales. El aneurisma de aorta abdominal exige un diagnostico precoz mediante el cual puede llevarse a cabo un
tratamiento quirurgico si es posible.
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