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Muerte repentina por perforacion aortica
tardia causada por fractura costal posterior

Posterior rib fracture causing late aortic injury and sudden death
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Resumen

La lesion traumética de la aorta descendente, causada por el extremo filoso de una fractura costal izquierda, es una
inusual, y altamente mortal, complicacion del trauma torécico cerrado. En este articulo se presenta el caso de una
paciente adulta, hospitalizada por trauma toracico cerrado, que fallece repentinamente luego de un cambio postural
dias después de la admision. En la autopsia se evidenciaron perforaciones adrticas coincidentes con segmentos de
fracturas de los arcos costales posteriores izquierdos 5y 7. El estudio histopatolégico mostré que las lesiones estaban
en proceso de reparacion. Este caso demuestra que ante una muerte inesperada asociada a trauma torécico con frac-
turas costales es fundamental la realizacion de una autopsia médico-legal a fin de reconocer las perforaciones tardias
de la aorta torécica.
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Abstract

Traumatic injury of the descending aorta, caused by the sharp end of a left rib fracture, is an unusual and highly lethal
complication of closed chest trauma. In this paper we present the case of an adult woman, hospitalized for closed
chest trauma, who died suddenly after a postural change. The autopsy showed aortic perforations, which coincided
with fractures of the left posterior ribs 5 and 7. Histopathologic analysis showed that lesions were in the repair process.
This case demonstrates that in the investigation of an unexpected death associated with closed thoracic trauma with
rib fractures is crucial to perform a medico-legal autopsy in order to recognize late perforations of the thoracic aorta.
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Introduccion

Subsecuente a un trauma toracico en una colision,
la seccién transversal a nivel del ligamento adrtico
es la lesion inmediata mas grave y frecuente de la
aortal. Los sobrevivientes al accidente que logran
llegar a los servicios de urgencia también pueden
presentar transecciones parciales o pseudoaneuris-
mas traumaticos?.

La lesion directa de la aorta toracica por fragmentos
de costillas fracturadas es una complicacion extre-
madamente rara y potencialmente mortal, que puede
ocurrir en un intervalo de horas a dias posteriores al
traumas*,

En este articulo se presenta la muerte repentina de
una paciente por perforacién adrtica tardia causada
por fragmentos de costillas fracturadas, lo cual —se-
glin nuestros conocimientos— no ha sido previamente
descrito como hallazgo de autopsia.

Presentacion del caso

Mujer de 30 afios de edad, con antecedente de
trauma toracico cerrado —multiples fracturas costales
y de la comuna vertebral- posterior a una colisién.
Durante la hospitalizacién permanecié sedada, en
ventilacién mecanica, y su condicién clinica evo-
lucionaba favorablemente. El dia 14 de la estancia
hospitalaria, subsecuente a una movilizacion, fallece
de manera repentina.

Se le realiza una autopsia médico-legal para escla-
recer la causa de la muerte. Al examen interno se
encontraron 1.300 cc de sangre y coagulos en la
cavidad torécica izquierda (Figura 1), provenientes
de dos milimétricas perforaciones transfixiantes de
la porcion distal de la aorta descendente; también
se encontraron dos fracturas de extremo saliente,
agudo y angulado en los arcos posteriores izquierdos
5y 7 (Figura 2).

El estudio histopatolégico de las lesiones evidencia
un trayecto hemorragico reciente en todo el espesor
de la arteria, con cambios de reparacién tisular en
la pared (Figura 3). El resto de la aorta no presenta
alteraciones morfoldgicas destacables.

Discusion

La lesién de la aorta por fracturas costales ocurre
tras una caida®*, un trauma toracico cerrado®, una

precipitacion®!? o en hechos de trénsito’-!!, sobre
todo en mayores de 60 afos®%7:#!2, En todos los
casos revisados, las fracturas descritas eran de arcos
posteriores izquierdos, del 5 al 9.

No esté claro el mecanismo exacto por el cual ocurre
la lesion tardia; se considera que el fragmento de
fractura costal se desplaza por movimientos bruscos,
cambios en la presién intratoracica o al movilizar al
paciente*7810.12,

El diagnéstico oportuno de una laceracién directa de
la aorta toracica descendente, causada por el extremo
punzante de una fractura costal, permite el trata-

Figura 1.
Hemotérax izquierdo.

Figura 2.
Perforaciones adrticas y
fracturas costales.

Figura 3.

Lesioén de la pared adrtica.

Verhoeff 40X.
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miento quirdrgico con sobrevida®57-12, Encontramos
solamente un caso de muerte por lesién de la aorta
causada por un fragmento costal®.

La incidencia de las perforaciones de la aorta oca-
sionadas por fracturas costales probablemente sea
mayor de o que se ha informado, debido a que no se
practica la necropsia cuando el paciente fallece, no
se buscan las perforaciones durante el procedimiento
o se atribuye el hemotérax izquierdo a otras lesiones
vasculares, como por ejemplo la rotura de arterias
intercostales.

En nuestro caso, es factible que los extremos pun-
zantes de las fracturas de los arcos posteriores de
las costillas 5y 7 causaran las lesiones puntiformes
de la pared de la aorta. Al comienzo, las lesiones no
interesaban todo el espesor de la pared y estaban en
proceso de reparacion; posibilidad ya mencionada
por otros autores®®. Dias mas tarde, al movilizar a
la paciente, los fragmentos de las costillas rotas se
desplazaron y penetraron en el mismo punto lesiona-
do de la pared aortica, ocasionando una perforacion
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transfixiante, el hemotérax y la muerte; mecanismo
también ya descrito anteriormente®10.12,

Es importante considerar las implicaciones médico-
legales de la muerte repentina de un paciente inmovi-
lizado por multiples fracturas costales. En estos casos
se debe practicar la autopsia médico-legal e iniciar
una investigacién para deslindar si existen elementos
de mala préactica por parte de los encargados de los
cuidados del paciente.
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