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Pseudoaneurisma gigante en fistula arteriovenosa himero-cefilica
Giant pseudo-aneurysm in the brachiocephalic arteriovenous fistula
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Mujer de 75 afos que presenta insuficiencia renal crénica debido a nefropatfa diabética y
que realiza hemodidlisis desde el afno 2008 a través de fistula arteriovenosa autdloga hume-
ro-cefalica en miembro superior izquierdo. En 2014 se objetiva trombosis parcial de fistula con
dilatacién aneurismatica venosa de pequefio tamafho, por lo que se implanta catéter central
para dializar.

Durante los siguientes afos la paciente presenta tumoraciéon pulsétil de crecimiento pro-
gresivo a nivel de brazo izquierdo por la que no acude a Urgencias. En 2017 la paciente acude
a Urgencias por un mayor crecimiento del bultoma en los Ultimos dias acompafado de cam-
bios troficos epidérmicos y de dolor intenso a nivel del codo. Se solicita ecografia urgente que
evidencia dilatacion aneurismatica de gran tamafno (12 x 8 cm) en sector venoso proximal
a anastomosis de FAVI humero-cefdlica parcialmente trombosada. Ante estos hallazgos y el
riesgo inminente de rotura del aneurisma, se decide intervencion quirldrgica urgente. Se realiza
diseccién y control arterial y venoso, clampaje y exéresis de aneurisma. Ante la degeneracion
anastomatica en la arteria humeral, se decide realizacién de bypass himero-humeral con vena
safena interna. La paciente es dada de alta con bypass permeable y pulsos distales presentes.

Hemodyalisis. Se remite a gabinete de diagnostico vascular para valoracion de nuevo acceso vascular.
PREGUNTA
Todos los siguientes son factores de riesgo de desarrollo del cuadro que se muestran en
la imagen, excepto uno. Sehalelo:
a) Canulacion repetida sobre un mismo punto de puncion.
b) Infeccién.
¢) Sindrome Ehlers-Danlos tipo IV.
d) Estenosis venosa central.
e) Estenosis arterial proximal.
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debilidad de la pared vascular y facilita su degene-
racion. Otras causas descritas son los traumatismos,
la inflamacion, las alteraciones del tejido conectivo,
las estenosis venosas centrales que comprometen
el outflow y los cambios degenerativos de la pared
venosa por causa de un hiperflujo arterial (3). La este-
nosis arterial proximal se trata de una estenosis de
inflow cuya consecuencia principal es la inmadurez
de la fistula arteriovenosa a causa de un bajo flujo y
no la dilatacién venosa, como en este caso.

DIAGNOSTICO

Pseudoaneurisma gigante en fistula arteriovenosa
humero-ceflica.
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