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Resumen

Objetivo docente: Conocer la patologia de la aorta para poder elaborar un informe radiol 6gico completo en €l
menor tiempo posible, en una patologia en la que sin tratamiento precoz el prondstico es infausto.

Revision del tema: La diseccion adrtica consiste en la separacion de las capas de la aorta a través de una
columna de sangre generada en la ruptura de la intima, que separa la capa intima de la media generando una
fasaluz y un sitio de reentrada alaluz verdadera. Es més frecuente en varones de edad avanzada, con
antecedentes de hipertension arterial y arterioesclerosis. La TCMC (tomografia computadorizada multicorte)
es latécnica de eleccidn para su diagndstico por su rapidez, reproducibilidad, disponibilidad y por presentar
porcentajes de sensibilidad y especificidad diagnostica préximos a 100%. Densidad lineal hipodensa (flap
intimal) que separalaluz verdadera de laluz falsa. Realce tardio de laluz falsa. Valorar punto de entraday
de reentrada. Trombosis de la luz falsa con realce de laluz verdadera. Hemopericardio, hemotorax,
hemomediastino: Taponamiento cardiaco. Extensién de la diseccion alas ramas vasculares y repercusion
isguémica de |os 6rganos dependientes.

Conclusiones: La diseccion adrtica es una patol ogia grave, que de no tratarse rpidamente tiene una atatasa
de mortalidad. El radidlogo debe estar familiarizado con los hallazgos radiol 6gicos tipicos de esta patologia
para poder elaborar un informe adecuado en el menor tiempo posible y poder redlizar asi, un tratamiento
precoz. Todos |os pacientes con diseccion agudatipo A deben ser candidatos a cirugia urgente de reparacion
de aorta.
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