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PROCEDIMIENTOS
PARA EL ANEURISMA
DE AORTA ABDOMINAL

F A .r ;
Tratar la debilidad
de la aorta



Un vaso sanguineo debilitado

Le indicaron que tiene un aneurisma de aorta abdominal (“AAA”
o ‘“triple A”). Esta es una protuberancia con forma de globo que
se encuentra en un vaso sanguineo importante: la aorta. Si esta
protuberancia se rompe, puede generar problemas graves e incluso
mortales. Ahora que sabe que tiene un AAA, puede tomar medidas
para tratarlo y evitar que se rompa.

Un problema silencioso

Es posible que, sin saberlo, haya
tenido un AAA durante un tiempo.
Esto se debe a que, en la mayoria
de los casos, el AAA no genera
sintomas. Suele encontrarse
durante un examen de rutina o

un analisis para un problema sin
relacion. Cualquier persona puede
tener un AAA, pero hay ciertos
factores que aumentan esa
probabilidad. Estos incluyen

los siguientes:

* Ser mayor de edad
* Ser hombre

* Tener un pariente cercano
(padre, hermano o hermana)
que haya tenido un AAA

* Fumar
* Tener hipertension

f e Tener una enfermedad en los
vasos sanguineos en otra parte

. del cuerpo
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El préximo paso

Descubrir que tiene un AAA puede conmocionarlo. Comprender sus
opciones de tratamiento puede ayudar a que sienta mas control sobre
la situacion. Su equipo de atencidon médica puede responder sus
preguntas sobre su afeccion y su tratamiento. Este equipo puede
incluir a su proveedor de atencidon primaria, enfermeras y un
especialista en cirugia de los vasos sanguineos. El tratamiento suele
depender de diversos factores. Esto incluye su edad, su estado de
salud general, la ubicacion de su AAA y la forma, el tamano y el estado
de sus vasos sanguineos. Cuando usted y su equipo analicen el mejor
tratamiento para usted, asegurese de obtener respuestas para todas
sus preguntas. Al informarse, puede ayudar a su médico a garantizar
que se cubran sus necesidades.



Comprender el AAA

Los vasos sanguineos son tubos que transportan sangre por el cuerpo.
Las arterias son vasos sanguineos que transportan sangre con oxigeno
desde el corazén hacia el resto del cuerpo (los vasos sanguineos que
transportan la sangre de regreso al corazén se denominan venas).

El AAA afecta la arteria mas grande del cuerpo, la aorta. Se produce
cuando parte de la aorta se debilita y expande.
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Las arterias pequenas se ramifican de la
aorta para suministrar sangre hacia los
rinones, otros érganos y las piernas.

La aorta abdominal transporta sangre
con oxigeno desde el corazén hacia
la parte inferior del cuerpo.

¢ Qué es la aorta?

La aorta es una arteria grande que transporta sangre directamente desde el
corazon. Las arterias pequefnas se ramifican de la aorta. Transportan sangre
hacia todas las partes del cuerpo. La parte de la aorta que viaja por el
abdomen (zona del estbmago) se denomina aorta abdominal. Las arterias
se ramifican de la aorta abdominal para transportar sangre hacia los 6érganos
en el abdomen. Estas incluyen a las arterias renales, que transportan sangre
hacia los rinones. En medio del abdomen (la zona donde esta su ombligo),

la aorta se divide en dos ramas. Hay una ramificacion que pasa por cada
pierna. Estas se denominan arterias iliacas.



Fumar dafia las paredes arteriales y aumenta
la presion arterial, lo que a su vez aumenta la

)

probabilidod de un AAA.

Cuando se forma el AAA

Si una arteria se dana o debilita, puede estirarse hacia afuera y formar una
especie de globo. La protuberancia que se genera se denomina aneurisma.
A medida que se expande, la pared arterial se hace mas delgada y se debilita
aun mas. Puede volverse tan delgada que puede romperse (pérdida, estallido
o ruptura). Esto puede ser mortal si no se trata de inmediato.
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Un aneurisma se forma cuando parte de la
pared de la aorta se debilita y se expande
hacia afuera. Los aneurismas también
pueden formarse en las arterias iliacas.

La pared aértica
se debilita

La presion
arterial expande
la pared arterial
debilitada

La hipertension puede exigir una pared arterial
debilitada. Puede desarrollarse ateroma (material
graso) en la pared arterial dafada. La sangre
también puede formar coagulos alrededor del

El AAAy la

enfermedad arterial

Si tiene un AAA, es posible
que también tenga
enfermedades en otras
arterias. De ser asi, usted
se encuentra en riesgo de
padecer un infarto, un
accidente cerebrovascular
y problemas arteriales en
las piernas y otras zonas
del cuerpo. Su proveedor
de atencion médica puede
aconsejarle que se realice
examenes de deteccion
de estas afecciones.

ateroma. Todo esto puede dafar ain mas la arteria.

Cerebro——

Si las arterias
que suministran
sangre al cerebro
se obstruyen,
puede producirse |
un accidente /
cerebrovascular.

Corazén

Una obstruccién
en una arteria que
suministra sangre
al musculo del
corazén puede

Rifiones generar un infarto.
Las arterias
renales
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generar Una obst_rucmon en
problemas una arteria de la pierna
renales. genera una afecglon
dolorosa denominada
enfermedad arterial
—1  periférica.



Su evaluacion

Los examenes y los analisis le brindan a su médico mas informacion
sobre su AAA. Los examenes miden el tamano del aneurisma. Pueden
realizar un seguimiento de los cambios en el AAA con el tiempo.
Ademas, pueden realizarse examenes para medir su flujo sanguineo.

Historia clinica y examen fisico

Indigue a su médico cualquier problema de salud que tenga y si hay
antecedentes familiares de un AAA. Mencione también si fuma o tiene
hipertension. Durante el examen fisico, el médico controlara su abdomen.
Es posible que también controle otras partes de su cuerpo para
descartar otros problemas.

Pruebas de diagndstico por imagenes

Posiblemente le realicen pruebas de diagndstico por
imagenes para ayudar a determinar el tamano y la
forma del aneurisma. Estas pueden incluir lo siguiente:

* Ecografia. Se utilizan ondas de sonido para
generar imagenes de los vasos sanguineos. Las
imagenes aparecen en una pantalla de video.

* Tomografia computarizada (TC). Se utilizan
radiografias y computadoras para tomar
imagenes detalladas del aneurisma. Antes de su
examen, es posible que le administren un liquido
de contraste a través de una via intravenosa (V).
Esto ayuda a ver claramente las arterias.

* Imagen por resonancia magnética (IRM). Se
utilizan computadoras, ondas de radio y un iman
potente para generar imagenes del aneurisma.
Posiblemente se utilice también un tipo de liquido
de contraste.

Ecografia del AAA

OtrOS exémenes Tomografia computarizada

. . L del AAA
Si se somete a un procedimiento quirdrgico,
probablemente se realicen estos examenes.

* Ecografia Doppler de las arterias. Se mide el flujo sanguineo
en las piernas con una sonda especial y se colocan manguitos en
las piernas.

* Arteriografia. Este examen genera una radiografia (arteriograma)
que muestra el flujo sanguineo a través de la aorta y otras arterias.
Para este examen se utiliza liquido de contraste.



Opciones de tratamiento

Sus opciones de tratamiento dependen de diversos factores.

¢ Qué tan grande es el aneurisma? ¢Esta creciendo? De ser asi,
écon qué velocidad? ¢;Cual es su estado de salud general? Se
consideran estos y otros factores al momento de ponderar los
riesgos y beneficios de cada tratamiento. Usted y su médico
trabajaran juntos para decidir el mejor curso de accién.

Espera en observacién

Es poco probable que un aneurisma pequeno se
rompa. Si su AAA es pequeno, el medico puede
sugerirle una espera en observacion. Durante la

espera en observacion, usted:

* Se realizara controles regulares. Se realizara
pruebas de diagndstico por imagenes una o
mas veces al ano para controlar su riesgo de
ruptura. Si el aneurisma alcanza un tamano
determinado o crece rapidamente, es posible
gue se requiera repararlo.

» Debera tomar medidas para disminuir el % o i
riesgo de ruptura. Medidas como controlar
la presion arterial y dejar de fumar pueden

disminuir la probabilidad de que el AAA crezca o se M) Es posible que le
rompa. Ademas, puede ayudar a mejorar la salud de ensefien a controlar
sus arterias. Esto lo ayudara a prepararse para la su presion arterial
cirugia, en caso de que sea necesaria. Consulte la en el hogar.

pagina 15 para obtener mas detalles.

* Debera mantenerse alerta ante sintomas de ruptura.
iUna ruptura del AAA es una emergencial Si nota alguno
de estos cambios, LLAME AL 911 de inmediato:

* Dolor en el abdomen, la espalda o en el costado
* Mareos 0 sensacion de desmayo
* Un punto sensible en su abdomen que

late al ritmo de sus latidos

Considerar la cirugia

La espera en observacion le permite a su meédico y a usted controlar un AAA
con un riesgo bajo de romperse. Si el AAA es grande o crece rapidamente,
tiene un riesgo alto de que se rompa. Si este es su caso, probablemente le
recomienden que piense en someterse a una cirugia. Consulte las paginas
8y 9 para obtener mas detalles sobre la reparacion quirdrgica del AAA.



Técnicas de reparacion del AAA

Un AAA puede tratarse con una reparacion endovascular o una
cirugia abierta. Ambos métodos implican colocar un injerto artificial
dentro de la arteria dahada. Cada tipo de procedimiento tiene riesgos
y beneficios. Hable con su médico sobre qué tratamiento puede ser

el adecuado para usted.

¢ Qué es la reparacion

endovascular?

Para este procedimiento, se realizan
incisiones pequenas (punciones) en la
ingle. Le introduciran el injerto a través
de una puncioén en la arteria. El cirujano
emplea rayos X para ayudar a guiar
el injerto hasta el aneurisma. Este
procedimiento suele permitir una
recuperacion mas rapida que la cirugia
% abierta. En algunos casos, el tamano
y la forma de los vasos sanguineos
de una persona significan que no
puede hacerse este procedimiento.
Encontrara mas informacion en
las paginas 10y 11.
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en el injerto abierta

incluyen las siguientes: i
’ J e Otros problemas con e Infarto o accidente

el injerto cerebrovascular



¢ Qué es la cirugia abierta?
Con este método, se hace una sola
incision grande en el abdomen. Asi, se
coloca el injerto en la arteria por encima 'y
por debajo del aneurisma. La recuperacion
de una cirugia abierta toma mas tiempo
que de una reparacion endovascular. Sin
embargo, para algunas personas, esta
puede ser la Unica manera de reparar la
aorta. Consulte las paginas 12y 14 para
obtener mas informacion.

Prepararse para cualquiera

de los procedimientos

* Realicese examenes de acuerdo a lo
que indique su cirujano.

* Indique al cirujano todos los
medicamentos, hierbas o suplementos
que tome. Es esencial que mencione
si toma aspirina, ibuprofeno o
medicamentos para evitar coagulos
sanguineos. Es posible que deba
dejar de tomar algunos de esos
medicamentos o todos antes
del procedimiento.

* Deje de comer y beber antes del
procedimiento, segun se indique.

Riesgosy
complicaciones de
la cirugia abierta

Los riesgos y las posibles
complicaciones incluyen
las siguientes:

¢ Infeccion
e Hemorragia

e Coagulos sanguineos
en las piernas

* Neumonia u otros
problemas pulmonares

¢ Insuficiencia renal

e L esiones en el colon o
la médula espinal

e | esién en los intestinos
¢ Lesion en los uréteres

e Deterioro en la funcion
sexual (en hombres)

e Coagulos sanguineos
en el injerto

¢ Latidos irregulares

¢ [Infarto o accidente
cerebrovascular



Reparacién endovascular

Se coloca en la aorta un injerto hecho con malla de alambre y
tela. Esto elimina la presion de la pared arterial debilitada. Luego
del procedimiento, es probable que deba permanecer una o dos
noches en el hospital.

En el hospital

* Le colocaran una via intravenosa en su brazo o mano para administrarle
liquidos y medicamentos.

* Mas de una vez, se le solicitara su nombre y qué procedimiento se
realizara. Esto se realiza por su seguridad.

* Recibira anestesia (medicamento utilizado para evitar que sienta dolor
durante la cirugia). Esto puede relajarlo y adormecerlo un poco o puede
ponerlo en un estado de suefno profundo durante toda la cirugia.

* Lo llevaran a la sala de cirugias. Permanecera recostado en una mesa
debajo de camaras de rayos X. Estas camaras se utilizan para ayudar
a colocar el injerto.

Durante la cirugia

Ubicaciones
para las
punciones

Catéter

Catéter Catéter

Se realizan dos punciones El cirujano utiliza rayos Una vez que el injerto
pequeias en la ingle. Se X para guiar el injerto. esta colocado, el cirujano
coloca un catéter (tubo Se mueve por las arterias lo expande para llenar
delgado y flexible) por una hacia la parte dafada el espacio. Se utilizan
arteria en cada puncién. El de la aorta. El injerto ganchos o resortes de
injerto colapsado se coloca se coloca en su lugar. metal para mantener el
dentro de uno de los catéteres. Puede que se utilice injerto en su lugar. Luego

mas de un injerto. se retiran los catéteres.
Se cierran las punciones.

10



Después del procedimiento

Lo llevaran a una habitacion en el hospital. Durante ese plazo, lo
controlaran de cerca. La IV y un catéter urinario (tubo para drenar orina)
pueden permanecer colocados hasta poco antes de dejar el hospital.

Volver al hogar

Cuando esté listo para irse a su hogar, solicite a un amigo o familiar
adulto que conduzca por usted. La recuperacion puede demorar varias
semanas. Durante ese plazo, tome los medicamentos segun las
indicaciones. Ademas, manténgase activo: camine y muévase.

Esto ayuda a acelerar la curacion.

Cuidado de seguimiento

Luego de la reparacion, debera realizarse examenes de seguimiento
con frecuencia para controlar el injerto. En la mayoria de los casos,
es necesario realizar pruebas de diagnostico por imagenes algunas
semanas después del procedimiento, y luego una vez por ano.

Si hay algun problema con el injerto, posiblemente deba realizarse
otra reparacion o cirugia abierta para solucionarlo.

Cuéndo Ilamar e Dolor de pecho o problemas respiratorios
e Dolor en aumento, enrojecimiento, sensacién

Ol medlco de calor, inflamacién, hemorragia o drenaje
g Llame a su médico en los lugares de la puncion
Si tiene alguno de e Fiebre de 100.4° F (38° C) o superior
los siguientes: e Cambio en la temperatura o el color

de los pies o las piernas
¢ Dolor en las piernas, el costado,
el abdomen o la espalda
n



Cirugia abierta
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Se emplea un injerto hecho con un tejido fuerte y flexible para
reemplazar la seccion débil de la aorta. Probablemente permanecera
en el hospital una semana o mas después de la cirugia.

Antes de la cirugia

* Le colocaran una via intravenosa en su brazo o mano para administrarle
liquidos y medicamentos.

* Mas de una vez, se le solicitara su nombre y qué procedimiento se
realizara. Esto se realiza por su seguridad.

* Recibira anestesia (medicamento utilizado para evitar que sienta dolor
durante la cirugia). Posiblemente le administren anestesia general.
Esto lo dejara en un estado de sueno profundo durante toda la cirugia.
Ademas, es posible que le proporcionen analgésicos mediante un tubo
delgado y suave que se coloca en la columna (una epidural).

* Lo llevaran a la sala de operaciones y comenzara el procedimiento.

Durante la cirugia

/

Se realiza una incision en
el abdomen. En la imagen
se muestran dos posibles
ubicaciones para la incisién.

(La que se muestra aqui con una
linea de puntos puede continuar

hacia el costado del cuerpo).
El tamarfio y la forma de su
propia incisién puede variar.

Pared de
la aorta

El cirujano mueve
cuidadosamente los 6rganos
para llegar a la aorta. La
aorta se pinza para detener
el flujo sanguineo. El cirujano
abre el aneurisma y limpia el
coagulo sanguineo. Luego
se coloca el injerto en la
aorta en el aneurisma.

Pared de
la aorta
cerrada
sobre el

Para proteger el injerto,

la aorta se sutura a su
alrededor. Es posible que
se extirpe parte de la pared
de la aorta para garantizar
un ajuste completo.



Inmediatamente después de la cirugia

Después de la cirugia, lo llevaran a la unidad de cuidados intensivos (UCI).
Lo controlaran y revisaran sus signos vitales. Segun sea necesario, le
administraran analgésicos. Si le colocaron una epidural, es posible que
permanezca colocada durante un tiempo. Al principio, tendra diversos
tubos que ayudaran a que su cuerpo funcione. Se los retiraran cuando

no los necesite mas. Estos pueden incluir los siguientes:

* Una via IV para administrarle liquidos.

* Un catéter para drenar orina.

* Un tubo en su garganta para ayudarlo a respirar (esto puede
impedirle hablar).

* Se coloca una sonda en el estbmago a través de la nariz (sonda

nasogastrica). Esto ayuda a evitar nauseas y otros problemas.
También puede utilizarse para alimentarlo.

En el hospital

Lo llevaran de la UCI a una habitacion en el

hospital. Alli, lo controlaran con frecuencia

para asegurarse de que se recupere bien.

Durante su hospitalizacion: —

[l |

* | 0 ayudaran a levantarse y caminar poco :;,—__ '.
tiempo después de la cirugia. A medida que - : il
se fortalezca, caminara mas y se mantendra = |
en pie durante mas tiempo. ’;—__d_:

* Le proporcionaradn medicamentos para aliviar w— (R ‘e o8
su dolor. Pueden ser pastillas. O puede tener :;: I Ay
una bomba de analgesia controlada por el ﬁ-'-;:,r: A g
paciente (“PCA”, por sus siglas en inglés) que : o
le permite autoadministrarse el medicamento , «a¥Bhani
dentro de los limites indicados por el cirujano. 'S._",‘ Se e SRRNTTY.

* | e ensenaran ejercicios de respiracion.

Estos ejercicios ayudaran a evitar »» Un dispositivo
infecciones pu|monares_ denominado espirometro lo
ayudara a practicar cémo

Volver aI hogar respirar profundamente.

Antes de regresar a su hogar, se reunira con su cirujano

para analizar los resultados de la cirugia. Ademas, le proporcionara
indicaciones para cuidarse en su hogar. Cuando esté listo para irse a
su hogar, solicite a un amigo o familiar adulto que conduzca por usted.

13



Luego de la cirugia abierta
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La recuperacion posterior a una cirugia abierta puede tomar algunos
meses. Siga las indicaciones que le proporcionen para cuidarse.
Si tiene alguna pregunta, asegurese de obtener respuestas.

Sus primeras semanas en

su hogar

Siga las indicaciones para saber qué hacer
en su hogar. Asegurese de lo siguiente:

* Tome los medicamentos exactamente
segun las indicaciones.

* Cuide su incision segun las indicaciones.
No se duche ni bane hasta que el cirujano
le diga que puede hacerlo.

* Evite levantar pesas, hacer actividades
agotadoras y conducir durante el
plazo indicado.

* Solicite ayuda a un familiar o amigo para
realizar las compras, cocinar y otras tareas.

* Asista a todas las consultas de seguimiento
de su cirujano.

Su recuperacion a largo plazo

Al principio, es posible que tenga menos energia de lo normal.
Esto puede durar de 2 a 3 meses, 0 incluso mas. Hacer
gjercicio puede ayudarlo a recuperar toda su energia. Asi que
le recomendamos que se mantenga lo mas activo que pueda.
No obstante, evite sobrepasarse. Si algo le duele, deténgase.
Si tiene alguna inquietud sobre mantenerse activo, hable

con su médico.

CUéI‘IdO Ilamar ¢ Dolor de pecho o problemas respiratorios
¢ Dolor en aumento, enrojecimiento,

CII medlco sensacién de calor, inflamacioén, hemorragia
g [ lame a su médico o drenaje en el lugar de la incisién
Si tiene alguno de ¢ Fiebre de 100.4° F (38° C) o superior
los siguientes: * Dolor en las piernas, el costado, el

abdomen o la espalda



Vivir una vida mds saludable

Parte de la espera en observacion implica tomar medidas para disminuir
el riesgo de que el AAA se rompa. Estas mismas medidas pueden ayudar
a reducir el riesgo de desarrollar problemas arteriales en otras partes del
cuerpo. A continuacion presentamos algunos cambios que puede realizar.
Su proveedor de atenciéon médica puede ayudarlo a comenzar.

Pasos para tener arterias mas sanas

Los pasos a continuacion ayudaran a disminuir el riesgo de ruptura. Ayudan a
mejorar la salud de sus arterias. Ademas, ayudan a controlar otros problemas
de salud que pueda tener.

* Dejar de fumar. Fumar aumenta la presion arterial. Dana las arterias. Ademas,
aumenta la probabilidad de que se formen coagulos sanguineos. Por su salud,
iconvierta el dejar de fumar por siempre en un objetivo! Solicite ayuda a su
proveedor de atencion médica.

* Controle la presién arterial y otros problemas de salud. Si tiene
hipertension, siga el plan de su proveedor de atencion médica para mantenerla
bajo control. Ademas, tome medidas para controlar otros problemas de salud
que pueda tener, tales como diabetes y enfermedades cardiacas.

* Haga ejercicio. Hacer ejercicio diariamente puede reducir su riesgo
de padecer problemas arteriales. Si no suele hacer egjercicio,
comience lentamente. Intente aumentar a 30 minutos
durante la mayor cantidad de dias de la semana.

* Coma mas sano. Siga un plan de alimentacion basado
en verduras, frutas, cereales y productos lacteos con
bajo contenido graso. Esto puede ayudar a disminuir la
presion arterial y es bueno para su salud en general.
Disminuir el consumo de sodio (sal) también
puede ayudar a controlar la presion arterial.

* Mantenga un peso saludable. Si tiene
sobrepeso, perder peso puede mejorar
su salud. Hable con su proveedor de
atencion médica sobre como comenzar.

* Tomar los medicamentos segun
las indicaciones. Los medicamentos
pueden ayudar a controlar la presion
arterial, la diabetes y otros problemas
de salud. Si le recetaron medicamentos,
tomelos segun las indicaciones. Asegurese
de no omitir dosis.




Examen de deteccion del AAA

Aprendidé sobre su AAA a tiempo para solucionarlo. Sin embargo, no es la
Unica persona que debe tener cuidado. El AAA esta presente en su familia.
Esto significa que sus hermanos, hermanas e hijos podrian estar en riesgo.
El examen de deteccion puede salvar la vida de un ser querido. Es por eso
que debe alentar a sus familiares a consultar a sus proveedores de atencion
meédica sobre examenes de deteccion del AAA.

PROCEDURES FOR ABDOMINAL AORTIC ANEURYSM

Este folleto no pretende sustituir la atencién médica profesional.
Solo su médico puede diagnosticar y tratar un problema médico.
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