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Resumen

Objetivos: Latrombosis venosa cerebral (TVC) puede presentar en algunos casos evol ucién torpida por
hipertension intracraneal (HTic) o coma refractarios a tratamiento médico. En estos, una opcion posible es e
abordaje endovascular. Nuestro objetivo fue analizar la seguridad y eficacia de la trombectomia mecanica
(TM) de senos venosos en TV C sin respuesta a tratamiento medico.

Material y métodos: Se realizo andlisis retrospectivo de pacientes con TV C refractaria a tratamiento médico
gue fueron tratados mediante TM de senos venosos entre enero de 2017 y abril de 2024 en nuestro centro. Se
analizaron caracteristicas basal es, complicaciones periprocedimiento, mortalidad intrahospitalariay situacion
funcional a3y 12 meses segun escala de Rankin Modificada (mRS).

Resultados: De un total de 3.319 TM enictus, 7 pacientes se trataron con TM por TV C (57% mujeres,
mediana 47 afios, anticonceptivos orales 43%). 29% presentd TV C superficial y profunday los restantes
anicamente superficial. 3 pacientes presentaron hemorragia intraparenquimatosay 1 HSA. Lamediana de
tiempo desde inicio del tratamiento médicoy TM fue 21 horas, siendo laindicacion comarefractario a
tratamiento médico (57%) o HTic refractaria (43%). 2 pacientes requirieron craniectomia descompresiva. 1
paciente presentd complicaciones periprocedimiento (aumento de HTic y resangrado de hematoma previo).
Lamortalidad intrahospitalaria fue 43% (n = 3). 18% alcanzd MRS ? 2. Entre los supervivientes (57%), la
medianade MRS a3y 12 mesesfue 5y 4, respectivamente.

Conclusion: En nuestra serie, solo alcanzoé buen resultado funcional (MRS ? 2) un 18%, siendo necesario
nuevos estudios que confirmen las indicaciones de TM de senos venosos en pacientes con TV C refractarios a
tratamiento médico.
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