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Resumen

Descripcion del caso: Vardn de 26 afos sin antecedentes de interés y fumador activo de 18 porros
al dia. Ingresa por el agravamiento de un cuadro de 2-3 afos de ulcera dolorosa en primer dedo de
pié derecho de muy dificil cicatrizacién en principio confundida por el propio paciente y los médicos
que le valoraron en distintas ocasiones como una ufia encarnada en relacion con microtraumas
repetidos. Curso6 con episodios repetidos de sobreinfeccion de partes blandas y con mala respuesta a
antibioterapia empirica. Previd al ingreso se complico con aparicion de fenémeno de Raynaud y
progresion de las ulceras afectando a dedo de pie izquierdo y mano derecha. No otra sintomatologia.

Exploracion y pruebas complementarias: Ulcera necrética en pulpejo de primer dedo de ambos
pies y quinto dedo de mano derecha. Abolicion bilateral de pulsos pedios y debilidad del radial
derecho, estando conservados los iliacos, popliteos y radial izquierdo. Ausencia de sinovitis u otros
hallazgos. Hemograma y bioquimica normales. FR, ANAs, ANCA, Ac anti cardiolipina, anti B2
glicoproteina, anti MPO y anti MP3 negativos. RX sin hallazgos. La arteriografia de MMII y el
doppler de miembros superiores e inferiores confirmaron la obstruccion distal de varios vasos en
extremidades con replecién parcial a través de colaterales. La RMN descarto la presencia de
osteomielitis.

Juicio clinico: Tromboangeitis obliterante. Se llego al diagnostico de esta vasculopatia inflamatoria
causante de un estado protrombotico y consecuentemente de fendmenos oclusivos de vasos de
mediano y pequefio calibre en cualquiera de las extremidades, y con una relacién directisima con el
habito tabaquico, cuya cesacion es imprescindible para frenar la progresion.

Diagnostico diferencial: Sindrome antifosfolipidos. Arteriosclerosis. Arteritis temporal. Gota.
Poliarteritis nodosa. Arteriopatia periférica. Raynaud. Distrofia simpético refleja. Esclerodermia.
LES. Arteritis de Takayasu. Diabetes mellitus. Acrocianosis. Ergotismo. Livedo reticularis.
Traumatismos. Sindrome de CREST. Granulomatosis de Wegener. Hiperhomocistinemia con
arteriosclerosis. Sindrome de atrapamiento de la arteria poplitea. Uso sostenido de equipamiento
vibratorio.
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Comentario final: Hubiera bastado constatar la ausencia de pulsos distales para ponernos en
alerta pero la aparente obviedad de la patologia y la ausencia de sintomas de claudicacién o
isquemia nos apart6 durante tres afios de la causa subyacente del problema.
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