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Presentamos el caso de una paciente con displasia fibro-

muscular (DFM), en la que se trat�o satisfactoriamente,

mediante abordaje endovascular, un aneurisma sacular

de arteria renal izquierda con implantaci�on de dos stents

cubiertos de 6 x 22 mm. La formaci�on de un aneurisma es

una complicaci�on conocida de la DFM. Est�an disponibles

m�ultiples opciones de tratamiento, tanto abiertas como

endovasculares. En este caso cl�ınico se describe el tra-

tamiento de estos aneurismas con stents cubiertos.
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La infecci�on de un aneurisma de aorta abdominal es una

enfermedad poco frecuente y asociada a una tasa de

mortalidad> 80%. Rara vez se asocia con espondilo-

discitis. El tratamiento de esta asociaci�on excepcional

sigue siendo controvertido. En este art�ıculo se describe el

caso de un paciente con antecedentes vasculares exten-

sos, que presentaba pocos signos de asociaci�on de la

enfermedad: la rotura de un aneurisma infectado de aorta

abdominal con espondilodiscitis debida a Gemella hae-

molysans. El paciente se restableci�o r�apidamente sin

recidivas, gracias a la cooperaci�on de cirujanos vasculares

y ortopedas: se someti�o a una sustituci�on mediante injerto

in situ y a la fijaci�on vertebral anterior en un solo estadio. El

buen desenlace inmediato y a medio plazo demuestra una

nueva forma de tratamiento de esta situaci�on infrecuente

pero grave.
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