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Imagen en Cardiologia

Seudoaneurisma del tronco comun izquierdo en paciente
con enfermedad multivaso

Left main coronary pseudoaneurysm associated with severe
atherosclerosis

Rocio Picon-Heras*, Francisco J. Sanchez-Burguillos y Luis F. Pastor-Torres

Servicio de Cardiologia, Hospital Universitario Virgen de Valme, Sevilla, Espafia

Figura 1 Figura 2

Paciente que acude por angina. El ECG mostraba descenso del ST de V4-V6, elevaciéon de biomarcadores e inestabilidad
hemodinamica compatible con SCASEST de alto riesgo. Tras iniciar tratamiento estandar (anticoagulacién y doble antiagregacion)
se realiz6 coronariografia urgente, que evidencié estenosis critica a nivel distal de tronco coronario izquierdo (TCI) con afectacién
severa del ostium de las arterias circunfleja y descendente anterior. Antes de la estenosis emitia un tramo fistuloso hasta un
gran aneurisma de 23 x 23 mm (figs. 1y 2). La coronaria derecha presentaba lesion severa proximal con ramo auricular distal a la
lesién del que se nutre la arteria circunfleja. Durante el intervencionismo presenté disociacién electromecdnica, con fallecimiento
inmediato.

La presencia de un aneurisma en TCI es infrecuente, y en muy raras ocasiones presenta didmetros mayores de 20 mm. En este
caso, el seudoaneurisma se unia a un TCI severamente enfermo mediante una pequena fistula de escaso calibre. La comorbilidad
de los pacientes conlleva con frecuencia mala evolucién clinica.

* Autor para correspondencia.
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