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Resumen

Descripción del caso: Una mujer paciente crónica compleja de 76 años que nos consulta por un
dolor en cara interna del muslo izquierdo desde hace 3 días que va aumentando. Refiere que
comenzó como un pequeño hematoma. No refiere traumatismo, herida contusa ni picadura de
insecto. Al mes aparece otra lesión semejante a la anterior en miembro inferior derecho que va
progresando a úlceras necróticas y tras varios ingresos hospitalarios, con mala evolución a pesar del
tratamiento con analgésicos y antibióticos se realiza biopsia.

Exploración y pruebas complementarias: Analítica: anemia normocítica multifactorial,
insuficiencia renal. Eco MMII: hallazgos compatibles con celulitis. Rx MMII: calcificaciones
vasculares por arterioesclerosis en vasos femorales e interpoplíteos izquierdos y mínimamente en la
pierna derecha. Gammagrafía ósea: calcifilaxis ectópica. Urocultivo: > 100.000 UFC con K.
pneumoniae productora de BLEE. Biopsia: calcifilaxia.

Juicio clínico: Arteriopatía urémica calcificante o calcifilaxia.

Diagnóstico diferencial: Celulitis, pioderma gangrenoso, vasculitis, conectivopatías, calcinosis,
coagulopatías, crioglobulinemia, endocarditis bacteriana, síndrome posflebítico y enfermedad
arterioesclerótica periférica.

Comentario final: La calcifilaxia es una calcificación de la capa media de las arterias de pequeño
calibre que termina originando úlceras necróticas de predomino en miembros inferiores. El
pronóstico es desalentador pues la sepsis provoca la muerte hasta en un 80% de los pacientes en los
9 meses siguientes al diagnóstico. Se trata de una patología muy poco frecuente y que fue tratada y
curada en un centro de salud rural.
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