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Resumen

Introduccion y objetivos. El hematomaintramural adrtico (HIA) es una entidad englobada en € sindrome
aortico agudo (SAA), llegando a ser considerado como predecesor 0 estadio inicial de la diseccion aortica
aguda (DAA). Etiol 6gicamente se desencadena por rotura espontanea de l0s vasa vasorum o alteracion
histol6gica de la pared de la aorta. Actualmente presenta un pronostico y tratamiento similar ala DAA,
asociando una alta morbimortalidad.

M étodos. Describimos el caso de una paciente de 82 afios que ingresa por dolor torécico. Tras descartar un
sindrome coronario agudo, se realiz6 ecocardiogramay angioT C toracico mostrando un HIA en aorta
ascendente. La paciente fue trasladada a quiréfano de forma emergente, procedi éndose a canulacién de
arteria axilar, cavo-atria y seno coronario y posterior entrada en CEC. Previo a pinzamiento aortico, €l ETE
intraoperatorio evidenciod in vivo latransformacion del HIA a DAA tipo | de DeBakey, con la aparicion de
flap intimal y su posterior progresion hasta aorta toréaci ca descendente. M ediante hipotermia profunda con
proteccion cerebral anterdgrada se realizé la sustitucion de la aorta ascendente y hemiarco adrtico con
resuspension de la valvula adrtica nativa. Tras una estancia hospitalariatotal de 15 dias, |a paciente fue dada
de alta sin secuelas neurologicas y en proceso de rehabilitacion.

Resultados: Actualmente la paciente se encuentra con buena clase funcional, independiente paralas
actividades delavida diariay sin secuelas neurol égicas.

Hematoma intramural agudo.

Conclusiones: El HIA es unaentidad dentro del sindrome aortico agudo, en posible relacion etioldgica e
incluso como predecesora o estadio inicial delaDAA. El diagnostico de HIA precisa de un manejo agresivo
y emergente ante el riesgo de progresion a DAA.



