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Presentacion de caso

Paciente masculino de 70 afnos, con cuadro clinico de 12 horas
de evolucion, consistente en episodio confusional asociado a
afasia, inestabilidad de la marcha y aparente desviacion de la
comisura labial hacia la derecha de resolucion espontanea; se le
diagnostica accidente isquemico transitorio, por lo que realizan
estudios complementarios.

Como antecedente de relevancia presentd0 sindrome coronario
agudo en 2017.
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Angiotomografia
Reconstruccion  multipla
sagital (A), imagen axial (B).
Se identifica en la cara lateral
del ventriculo izquierdo en su
sector basal, aneurisma
ventricular (flechas blancas).
Cuello basal del aneurisma
UEESROIESE
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Reconstrucci
coronal (C), image
(D). Se reconoce en la
cara lateral del ventriculo
izquierdo en su sector
basal aneurisma ventricular
(flechas), con trombo mural
en su interior, en la region
inferior(*).
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Discusio

* El aneurisma del ventriculo izquierdo corresponde a un
cicatrizal dilatada que se comunica con la cavidad ventricular a
través de un cuello ancho, perdiendo su funcion contractil por
necrosis transmural.

e Es una de las complicaciones mas graves del IAM, con una
incidencia del 5% al 10% en la pared posteroinferior o lateral.

* Es una patologia poco frecuente y su diagnostico suele ser
incidental.

e La prueba con que se identifica inicialmente es el
ecocardiograma transtoracico, con una sensibilidad vy
especificidad del 90%.

e Para una evaluacion anatdmica y caracterizacion de los trombos,
se puede realizar la angiotomografia o la RMN, sin embargo, se
debe tener en cuenta que el gold estandar es la angiografia.
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Conclusion

Es de gran importancia que el médico
radidlogo logre una adecuada
caracterizacion  considerando  al
pseudoaneurisma ventricular entre
sus diagnosticos diferenciales, ya que
éste representa un mayor riesgo de
ruptura y muerte subita, requiriendo
un manejo terapeutico inmediato.
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