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Dos casos clinicos
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Resumen

Objetivos: Laoclusién de la arteria carétidainterna (OCI) es una causa frecuente deictus (6,6-8,7%). Su
etiologia mas comun es la ateromatosis y diseccion. Con menos frecuencia se debe a causa cardioembolica,
radioterapia o trombofilia. La recanalizacién espontanea de la OCl aterotrombética es raray hay pocos casos
registrados. Por €llo, el tiempo desde €l diagndstico hasta la recanalizacién es desconocido.

Material y métodos: Caso 1: mujer de 55 afios en seguimiento por ictus isquémico hemisférico izquierdo,
objetivandose ateromatosis extensay oclusion de ACI izquierda. A los cuatro afios, en ecografia doppler de
control se objetiva recanalizacion con estenosis del 50-69% de ACI izquierda. Caso 2: varon de 63 afos en
seguimiento por ictus isgquémico hemisférico derecho, objetivandose ateromatosis extensay oclusiéon de ACI
derecha. En la ecografia doppler de control a afio se observo estenosis del 70-99% en ACI derecha,
confirmandose la recanalizacion con angioTC.

Resultados: Larecanalizacién de las OCI secundarias a cardioembolia o diseccién son frecuentesy suelen
ocurrir en horas/dias/semanas. Sin embargo, la recanalizacion de las OCI secundarias a ateroesclerosis es
inhabitual, implican la necesidad de un seguimiento alargo plazo de estos pacientes y, probablemente, un
mayor riesgo de recurrencia del ictus. Se han propuesto varias hipotesis: trombdlisis espontanea, hemorragia
intraplaca o invasion de vasa vasorum en la pared engrosada del vaso.

Conclusion: Lamonitorizacion de los pacientes con oclusion de ACI esimportante ya que la recanalizacion,
aunque infrecuente, es posible y tiene implicaciones prondsticas y terapéuticas.
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