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Los enfermos alectos de arteriosclerosis oblitente en {ase avanzada sue-
len presentar descalcificacién d6sea a nivel del pie isquémico. En algunos
casos esta descalcificacion tiene caracteristicas peculiares que simulan una
osteoartritis tibiotarsiana o mediotarsiana y que, como ha sefialado MarTo-
reLL (1), son de pésimo prondstico.

Al examinar estos enfermos se observa que el tobillo o la region medio-
tarsiana presenta un edema blando y circunscrito no reductible por el reposo
en cama. Esta localizacion periarticular del edema facilita su distincién con
los edemas por declividad propios de los enfermos que como consecuencia
del dolor nocturno duermen con las piernas colgando. Otro hecho que llama
la atencién es que este edema circunscrito si bien es un edema pahdo es ca-
liente, en franco contraste con la frialdad propia de los trastornos isquémicos.
La presién sobre los huesos o interlineas articulares es extraordinariamente
dolorosa y la marcha y apoyo sobre el pie son imposibles por la misma razén.
Si se obtiene una radiografia, se observa una acentuada osteoporosis. La
termometria local demuestra habitualmente un aumento circunscrito de la
temperatura a nivel del tobillo y su disminucién a nivel de los dedos de
los pies.

El parecido con una osteoartritis tuberculosa es muy grande, a tal extre-
mo que uno de estos enfermos fué enyesado en otro hospital. Desde luego
el diagnoéstico es facil ya que todos estos enfermos presentan su pulsatilidad
periférica abolida y el indice oscilométrico disminuido o nulo.

Caso Crinico

Enfermo de 63 afios de edad. Antecedentes patoldgicos sin importancia.
Acude a nuestro Departamento de Angiologia el 12-V-57, presentando un
cuadro de isquemia grave de la extremidad inferior izquierda por arterios-
clerosis obliterante. Su enfermedad actual comenzé hace doce afios en que
noté gran dificultad en la ereccién. Hace ocho afios inicié dolor en ambas
pantorrillas, tipo claudicacién intermitente, que aumenté progresivamente.

Hace dos afios aparecieron lesiones pregangrenosas en el dedo gordo
del pie derecho; a los cuatro dias se le practicd, en otro Hospital, simpatec-
tomia lumbar derecha; siguié gran mejoria solucionandose el problema is-
quémico. Poco después aumenta la claudicacién intermitente en pierna iz-
quierda con aparicién de dolor nocturno. Fué intervenido hace dos meses
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y medio, en otro HOSplf_dl de simpatectomia lumbar izquierda, sin notar
ninguna mejorfa, mas bien aumentaron las molestias, impidiéndole el dolor
conciliar el sueno.

A la exploracidén presenta gran eritromelia declive en pie izquierdo. Los
pulsos en ambas femorales son positivos, siendo negativos en tibiales pos-
teriores y pedias; las oscilaciones son de 1/4 en muslo derecho y 1/2 en muslo
izquierdo; en ambas regiones supramaleolares son inexistentes. Llama la
atencién el aumento de temperatura local en toda la extremidad izquierda
mucho mis acentuado a nivel de la articulacién tibiotarsiana, cuya inter-
linea articular es dolorosa a la presién, y su disminu-
cién en el dedo gordo (fig. 1). La arteriografia practi-
cada a cielo abierto nos muestra la obliteracién de la
femoral superficial, hasta cerca del conducto de Hun-
ter en una extensién de unos 20 c¢cm., con arteriosclero
sis del resto de la femoral superficial. La radiografia
simple del pie izquierdo muestra una intensa descalci-
ficacién Osea.

Se trata al enfermo médicamente y al no presentar
mejoria se decide la amputacién en tercio medio del
muslo izquierdo. En la pieza operatoria se observa la
obliteracién de la arteria poplitea y tibial posterior, Zz7e
anterior y peronea; el enfermo presentaba por tanto
un cuadro de obliteracién terminal que conduce casi
siempre a la amputacién. Curso postoperatorio normal. %/°
A los nueve dias se quitan los puntos y se le da de
alta debiendo seguir tratamiento en su domicilio; el Z5°
enfermo se encuentra muy mejorado.

Se trata de un enfermo con trastornos isquémicos
en ambas extremidades inferiores; mientras la simpa-
tectomia lumbar en el lado derecho salvé la extremi-
dad, la simnatectomia lumbar en el lado izquierdo . e

) . fos iente al caso clinico
fracascz porque las 165101’16.8 arteriticas estaban ya mu-  gecories. Obsérvese el
cho mas avanzadas; el ¢xito de la simpatectomia de- ,ymento de tempera-
pende siempre de la permeabilidad de las arterias. tura local en el tobi-

Este caso parece confirmar el mal prondstico de la  llo y su disminucién
osteoporosis con estas caracteristicas en la arterioscle- en los dedos de los
rosis obliterante de los miembros. Muchos de estos casos ~Pies en el lado iz
no tienen otra solucibn que la amputaciéon del quierdo
miembro.

Es dificil explicar un mecanismo por el cual se produce este aumento
de temperatura local circunscrito en un miembro isquémico en ausencia de
toda infeccién. Es posible que exista una mutacién calcica en virtud de la
cual se origine una impregnacién de los tejidos blandos por metabolitos que
produzcan vasodilatacién capilar y aumento de temperatura local. Sea cual
fuere la hipétesis que explique este trastorno es lo cierto que su comproba-
cidn es siempre de mal prondstico.
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Fig. 1. — Termome-
tria local correspon-
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RESUMEN

La osteoporosis no es infrecuente en casos avanzados de arteriosclero-
sis obliterante. Algunas veces la osteoporosis se presenta en el pie con au-
mento de la temperatura local, edema y vive dolor, simulando una osteo-
artritis. En estos casos el prondstico sobre la conservacién del miembro es
malo.

SUMMARY

Osteoporosis is not unfrequently seen in cases of advanced arterioscle-
rosis obliterans. Sometimes osteoporosis of the foot with localized skin’s
high temperature, localized edema, and excruciating pain, simulating osteo-
arthritis is seen. In this cases prognosis for survival of the extremity is not
good.
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