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Figura  3

Mujer  de  75  años,  exfumadora,  que  ingresa  en  UCI  por insuficiencia  respiratoria  secundaria  a  Neumonía.  Presenta  evolución
tórpida,  con  desarrollo  de  Síndrome  de  Distrés  Respiratorio  Agudo  y  necesidad  de ventilación  mecánica  prolongada.  El destete
se  ve  dificultado  por la aparición  de  derrame  pleural  (DP)  bilateral,  por  lo que  se coloca  un  drenaje  pleural  ecoguiado
(Pleurocath® 12  French).  A  los  30  minutos  presenta  cuadro  de hipotensión  severa,  sudoración  y palidez.  Tras  estabilización
inicial  se  solicita  TAC torácico,  que  objetiva  hemotórax  derecho  y  una  imagen  redondeada  que  sugiere  pseudoaneurisma  de
circulación  pulmonar  periférica  (fig.  1). Se  contacta  con Radiología  Intervencionista  y se decide  realizar  angiografía  pulmonar,
confirmando  la existencia  de  un pseudoaneurisma  arterial  procedente  de una  rama  de  la lobar  descendente  derecha  (fig. 2).
Se  emboliza  con coils  (fig. 3), presentando  buena  evolución  y  siendo  dada  de alta  a planta  sin  incidencias.
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