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Estan bien descritas las complicaciones relaciona-
das con el empleo de catéteres femorales, especial-
mente arteriales, para los cateterismos cardiacos' y
también venosos para la realizacién de hemodialisis®.
Entre éstas, aunque raras, estan las fistulas arterioveno-
sas?, que en ocasiones pueden ocurrir hasta meses
después®. Una de sus manifestaciones clinicas puede
ser la de una insuficiencia cardiaca en relacién con
alto gasto®. El tratamiento de estas complicaciones
dependera de su repercusion clinica y puede ser con-
servador, mediante radiologia intervencionista o qui-
rargico®”.

Presentamos el caso de una paciente de 62 ahos,
con insuficiencia renal crénica secundaria a nefropa-
tia diabética, con fistula arteriovenosa radiocefélica
izquierda poco desarrollada para su uso, a la que por
presentar clinica urémica incipiente se le coloco caté-
ter de doble luz femoral derecho, por el que realizé
hemodialisis a dias alternos durante dos semanas sin
complicacién aparente alguna (no fiebre, problemas
de flujo, ...). En este tiempo el catéter fue retirado (se
cultivé la punta, que resulté estéril) y se inici6 el uso
de su fistula arteriovenosa autéloga sin nada resefa-
ble. Tres semanas después la paciente presento episo-
dio de insuficiencia cardiaca, que no mejoraba con
dialisis y ultrafiltracion y obligaba a realizar hemodia-
lisis diaria.

En una exploracion general se detectaron soplo y
thrill sobre la zona inguinal derecha, por lo que se sos-
pechd fistula arteriovenosa en la que no habiamos
pensado hasta entonces.

Se realizaron estudios de imagen (fig. 1) en donde se
objetivo fistula arteriovenosa femoral derecha con
magma, probablemente abscesificado, que lo rodea-
ba. En todo este momento habia permanecido afebril.
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Fig. 1.—Fistula arteriovenosa femoral e insuficiencia cardiaca, diferi-
das a la retirada de un catéter para hemodialisis.

La paciente fue remitida a Servicio de Cirugia
Vascular, donde se opt6 por la cirugia abierta dada la
sospecha de absceso perifistular, que se verifico tras
limpieza y drenaje con posterior anastomosis vascular.

La evolucion fue buena, sin nuevos episodios de
insuficiencia cardiaca ni otras complicaciones deriva-
das de la cirugia.

Presentamos este caso por lo inusual de la presenta-
cion, la dificultad diagnéstica en paciente que ya
[levaba tres semanas sin catéter y afebril, y por la par-
ticularidad de presentarse clinicamente como una
insuficiencia cardiaca.
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