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Introduccion. Motivo de consulta

Mujer de 71 anos que acude a consulta por dolor retroesternal desde de hace mas de un mes, con episodios previos de forma aislada y en

aumento con los dias. El dolor no se acentua con el ejercicio, pero si con el esfuerzo fisico de levantar peso, aunque esto no acentua la

disnea. Se localiza en la region precordial, mas retroesternal y epigastrica, con irradiacidén a la espalda. En posicion decubito supino le

mejora el dolor. Ademas, presenta tos seca y sensacion de ahogo.

Anamnesis y exploracion fisica

Mujer de 71 anos de edad, con antecedentes de hipercolesterolemia, EPOC,
HTA grado 2/3 descontrolada, accidentes isquémicos transitorios de
repeticidn y ulcera duodenal con episodio previo de hemorragia digestiva alta

por consumo de AINES.

Inspeccion y palpacidon normales.
Auscultacion cardiaca sin ritmos anormales ni soplos, auscultacion
respiratoria sin ruidos. FC 90 l[pm, FR 16 rpm, ambas normales. HTA 160/100.

Saturacion de oxigeno normal: 98%.

Exploraciones
complementarias

Analitica para medir hemograma y marcadores de dano
miocardico.

ECG para confirmar ritmo, frecuencia y posibles patologias.
Rx de térax para posible ensanchamiento.

Ecocardiografia para probables lesiones cardiovasculares.
Esofagograma por posible diagnostico de patologia
esofagica.

Angio- RNM, prueba fundamental para lesiones de vasos.
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Aneurisma ateroesclerotico toraco

Angio - RMN - abdominal

Resultados de las exploraciones

Aumento densidad ultimas

vértebras toracicas por
ensanchamiento de aorta

< Hipertrofia ventricular izq con dilatacion auricula dcha.

Miocardiopatia dilatada con fraccion de eyeccion

Dilatacion fusiforme aorta descendente con
irregularidad en su contorno por
arterioesclerosis

Diagnostico
concluyente con
Angio-RNM.
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Conclusiones

Con la exploracion fisica y algunas pruebas complementarias hemos llegado al diagndstico de aneurisma de aorta descendente agravado por la situacion

de miocardiopatia e hipertension arterial, por lo que deben ser controlados con tratamiento debido a que son los desencadenantes. El angio-TAC ha sido
la prueba concluyente para determinar el diagnostico. Respecto al tratamiento es necesario una intervencion quirurgica , para ello se ha implantado una
protesis en la aorta toracica descendente, entre el arco aortico distal y la aorta descendente.
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