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Figura  3

Paciente  que  ingresa  en el  hospital  por  síndrome  coronario  agudo  complicado  con comunicación  interventricular  (CIV).
En  un  inicio  se realiza  tratamiento  con  angioplastia  primaria  y corrección  quirúrgica  de CIV.  Durante  el  procedimiento
desarrolló  shock  cardiogénico,  con necesidad  de  balón  de contrapulsación  intraaórtico  y  ECMO-VA.  A  pesar  del  tratamiento
hubo  persistencia  de  CIV, por  lo que  se  propone  para  trasplante  cardiaco  en  centro  de referencia.  Previo  a  ello,  se  realiza
angioTC  con  imagen  compatible  con  disección  de  aorta ascendente  (figs.  1  y 2), por  lo  que  se desestima.  Tras  la  revisión  de
imágenes  en  el  centro  trasplantador,  se descarta  disección  tras  valoración  en ecocardiografía  transesofágica  del arco  aórtico
(fig.  3),  considerando  que  la  imagen  se produce  por  confluencia  de flujos  de ECMO,  lo que  permite  el  trasplante.
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