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Presentamos el caso de un varón de 51 años que acude a
urgencias por dolor torácico de 1 hora de evolución. Hiper-
tenso en tratamiento con enalapril, sin otros antecedentes de
interés.

El dolor es centrotorácico opresivo, intenso, de aparición
súbita, irradiado a región interescapular tras levantarse del
sofá en su domicilio. Su tensión arterial fue 90/60 mmHg.
El paciente estaba consciente con regular estado general.
Los pulsos carotídeos fueron normales. Los pulsos en las
cuatro extremidades eran débiles pero palpables en todas
ellas. El resto de la exploración era normal.

La analítica y el electrocardiograma no mostraron altera-
ciones significativas.

Se solicita tomografía computadorizada (TAC) mostran-
do disección de aorta torácica (Figura 1).

El paciente fue trasladado al centro de referencia de ci-
rugía cardiaca, siendo operado, sin presentar complicaciones
en el postoperatorio.

La disección de aorta se caracteriza por la creación de
una falsa luz en la capa media de la pared aórtica.

Es necesario un alto índice de sospecha para un diagnós-
tico precoz: antecedentes de hipertensión arterial, dolor torá-
cico intenso de inicio súbito y la irradiación1.

El diagnóstico se establece por ecocardiografía transeso-
fágica, TAC, resonancia magnética o angiografía2.
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Figura 1. 


