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ABREVIATURAS 

 

AAA  

 

Aneurisma de aorta abdominal  

AAAi Aneurisma de aorta abdominal inflamatorio 

AAAr Aneurisma de aorta abdominal roto 

AAAs Aneurisma de aorta abdominal sintomático 

AAA+2I  Aneurisma de aorta abdominal y aneurisma de ambas iliacas  

AATA  Aneurisma de aorta toracoabdominal  

AngioTAC TAC (escáner, tomografía axial computarizada,) con contraste  

CVRS Calidad de vida relacionada con la salud 

EPOC  Enfermedad pulmonar obstructiva crónica  

EOA  Enfermedad oclusiva aorto-iliaca. Enfermedad de Leriche  

EV Esperanza de vida 

EVAR  Reparación de AAA por endoprótesis aórtica (sus siglas en inglés) 

LEQ Lista de espera quirúrgica 

LM  Laparotomía media  

LT Laparotomía transversa 

MCS Componente sumario mental 

MMII  Miembros inferiores  

ODS Objetivos de desarrollo sostenible 

OMS Organización Mundial de la Salud 

PCS Componente sumario física 

PG  Cirugía programada  

PQ  Procedimiento quirúrgico  

RAA Reparación abierta de aneurisma de aorta 

REA  Unidad de reanimación postquirúrgica  

RMN  Resonancia magnética nuclear  

TAC  Tomografía axial computarizada  

URG Urgencia, cirugía urgente  

UCI  Unidad de cuidados intensivos  

VRI Vena renal izquierda   
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