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Vasculitis, un diagnéstico no sospechado Titulo:

Mujer de 65 afios con dolor en hemicara y cuello, sudoracion y sensacion de
mareo. Se realiz6 un angioTC con protocolo de diseccién adrtica, la cual fue
descartada (fig. 1c). Se objetivd un engrosamiento difuso de arterias subclavias,
axilares y aorta toracica con hiperatenuacion de la grasa adyacente, compatible
con vasculitis (fig. 1a, 1c indicado con flechas). Se complement6 con una PET-
TC que demostré aumento del metabolismo de glucosa en dichas arterias (fig.
1b, 1d indicado con flechas).

Presentacion:

La arteritis de Takayasu es una vasculitis granulomatosa de grandes vasos de
causa desconocida con una incidencia de 1,26 por millon de habitantes en
Europa. Los sintomas y signos clinicos varian dependiendo de los vasos
afectados, habitualmente la aorta y ramas principales. La fase temprana se
manifiesta como un sindrome constitucional. La fase tardia se caracteriza por
manifestaciones relacionadas con estenosis, oclusion o dilatacion arterial.

Para el diagnostico de la enfermedad se utilizan diferentes criterios clinicos,
radiologicos e histolégicos, como los de la American College of Rheumatology o
Ishikawa; aunque hasta un 40-70% no cumplen los criterios necesarios. Nuestra
paciente Unicamente presentaba unos pulsos radiales débiles y tension arterial
braquial baja. Los niveles elevados de VSG, PCR, leucocitosis 0 anemia, son
indicadores de actividad, que aunque poco especificos, la paciente los tenia
elevados.

El diagnostico de confirmacion es la biopsia, siendo a menudo inaccesible por la
localizacion. La angioTC fue la que orientd el diagndstico en ausencia de
sospecha clinica. Se complement6 con una PET-TC, la cual es muy sensible
para el diagndstico. Utiliza la escala visual de Meller, en la que se compara la
captacion de los tejidos con respecto a la del higado, siendo la captacion igual o
mayor a la hepatica muy sugestiva de vasculitis.

El tratamiento se baso6 en la administracion de corticoides.

Discusion :

La enfermedad de Takayasu es habitualmente un diagndstico poco sospechado
clinicamente, con dolores téraco-abdominales de dificil explicacion clinica,
patologia vascular atipica o sindrome constitucional. Las pruebas de imagen
pueden resultar altamente rentables en el diagnéstico precoz.

Conclusion:
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Figuras lay 1c: imagenes axial y coronal de angioTC Figuras 1b, 1d: imagenes
axial y coronal de PET-TC
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