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Fig. 1. Fig. 2.

Varén de 27 afios que inicid hemodialisis cronica a través de vistula arteriovenosa radio-
cefélica efectuada 2 afios antes. Presentaba aneurisma de 3,8 cm en la vena arterializa-
da justo por debajo de la cicatriz quirdrgica (fig. 1). La fistulografia demostré una vena
cefalica muy desarrollada, sin estenosis y con una zona de dilatacion aneurisméatica ad-
yacente a la anastomosis vascular (fig. 2). Se registr6 un flujo sanguineo venoso muy alto
(2.398 ml/min) aplicando el método no invasivo delta-H (monitor Crit-Line Ill). EI aneuris-
ma siempre presentd un tamafio estacionario y no produjo dolor ni afeccion cutanea. El
paciente recibi¢ injerto renal de donante vivo a los 11 meses de iniciar la dialisis.

El aneurisma perianastomotico de la fistula arteriovenosa, en ausencia de estenosis, apa-
rece por la aplicacion, desde la arteria nutricia, de una gran presion sanguinea sobre una
zona debilitada de la pared venosa. La cirugia se precisa por dolor persistente o riesgo de
rotura ante su crecimiento progresivo y/o ulceracion cutanea.

Diagnéstico: Aneurisma perianastomatico de fistula arteriovenosa radiocefalica para hemodialisis.
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