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Los aneurisrnas de la aorta torácica descendente son los más frecuentes 

después de los de la aorta abdominal situados por debajo de las renales (141.  

Para s u  reseccidn es necesario el doble clarnpaie de la aorta, dista1 a la suhcla- 
via izquierda y a la dilatación aneurismática, lo cual comporta la exclusion de 

un sector mas a menos amplia de la aorta torácica segun la extensitin de la 

l e s i h .  Las complicaciones mas graves que pueden derivarse de la oclusi0n pro- 

longada de la aorta to r ic ica  con la paraplejía y la insuficiencia renal agtida 

qostoperatoria, debidas a la isquemia sufrida en el curso de la intervencion. La 
primera de dichas cornplicacíones no solamente se puede producir por e l  ciarn- 

paje y duración de este sino que también priede ser causada por una resección 

extensa que suprima la circulacR6n colateral o por Ea supresión de arterias vita- 

les para la irrigación medular. Con el fin de prevenir la apariciiin de las dos 

mencionadas complicaciones y lograr una perfusión adecuada de la aorta y de 

sus ramas viscerales por debajo del sector en que se ha  ctampado. se ha recu- 

rr ido a diversos métodos y técnicas, dentro de las que cabe destacar: le hipe- 

termia moderada: la creación de un alby-pass~ desde la auricula izquierda a la 

femoral común o a ia [ l iaca, con la incorporación de un reservorio y una bom- 

ba en e l  circuito: la creación de un eshunt. de vena femoral a arteria femoral, 

con una bomba y oxigenador incorporados al mismo y diversos tipos de ~tby- 

pass . ,  con tubos de material sintético, desde la aorta o la cubclavia hssta por 

debajo de la dilatación aneurismlitica. 

El haber practicado recientemente. por vez primera, una tecnica de protec. 

cibn en el curso de la resección de un aneurisma de la aorta torácica descen- 

dente, utilizando un *by-pass. transitorio de dacron desde la arteria axilar 
izquierda a la femoral común, nos parece merecer interés para la presentación 

del caso y detallar la tecnica empleada, asi come su resultado. 






















