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. L tico son fundamentales la endoscopia digestiva alta y la tomografia axial computarizada. En cuanto al
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tratamiento, no esta claramente establecido. El objetivo de este articulo es mostrar nuestra experiencia
en un caso de fistula aortoesofagica tratada mediante Thoracic Endovascular Aortic Repair transaxilar.

Palabras clave: Métodos: Paciente varén de 63 afios con antecedentes de diabetes mellitus, fumador, insuficiencia renal
iglr.?:rragla c.rénica y vasc_ulopatia pgriférica que agude por episod.io dg herpatemesis con sincope ;sociado y deposi—
Esfago ciones melénicas. El paciente es sometido a endoscopia digestiva alta y tomografia axial computarizada
TEVAR con contraste por via intravenosa. Tras el diagnéstico, el paciente es sometido a implante de endoproétesis
Fistula Medtronic Valiant Navion via transaxilar izquierda previa colocacién de sonda de Sengstaken-Blakemore.
Resultados: La endoscopia muestra imagen indicativa de fistula aortoesofagica y en la tomografia axial
se observan 2 aneurismas en la aorta descendente, uno de ellos en contacto con el es6fago. El paciente es
sometido a implante de endoprotesis transaxilar previa colocacién de sonda de Sengstaken-Blakemore
con buena evolucién clinica.
Conclusiones: La fistula aortoesofagica es una entidad rara y potencialmente mortal que requiere una
alta sospecha diagndstica y tratamiento emergente que no esta establecido. El implante de endoproétesis
es una opcién terapéutica segura como puente hacia la estabilizacién del paciente, pero el tratamiento
definitivo debe ser individualizado segin las caracteristicas del caso y la etiologia.
© 2024 Sociedad Espafiola de Cirugia Cardiovascular y Endovascular. Publicado por Elsevier Espafia,
S.L.U. Este es un articulo Open Access bajo la CC BY-NC-ND licencia (http://creativecommons.org/
licencias/by-nc-nd/4.0/).
Aortoesophageal fistula: An endovascular emergency
ABSTRACT
Keywords: Introduction: The aortoesophageal fistula is a rare entity with a poor prognosis. The typical clinical pre-
Hemorrhage sentation is as described by Chiari: dysphagia/chest pain, sentinel bleeding, and massive hemorrhage.
Aorta Upper gastrointestinal endoscopy and computed tomography scan are fundamental for diagnosis. As for
Esophagus treatment, it is not clearly established. The aim of this article is to present our experience with a case of
TEVAR . . . .
Fistula aortoesophageal fistula treated through transaxillary Thoracic Endovascular Aortic Repair (TEVAR).

Methods: A 63-year-old male patient with a history of diabetes mellitus, smoker, chronic renal failure,
and peripheral vascular disease presented with an episode of hematemesis with associated syncope
and melaena. The patient underwent upper gastrointestinal endoscopy and computed tomography with
intravenous contrast. After diagnosis, the patient underwent implantation of a Medtronic Valiant Navion
stent graft via left transaxillary approach after placement of a Sengstaken-Blakemore catheter.

Results: Endoscopy suggested an aortoesophageal fistula, and computed tomography revealed
2 aneurysms in the descending aorta, one of which was in contact with the esophagus. The patient under-
went implantation of a stent graft via transaxillary approach after placement of a Sengstaken-Blakemore
tube, with good clinical outcome.

Conclusions: The aortoesophageal fistula is a rare and potentially lethal entity that requires a high diag-
nostic suspicion and emergency treatment, which is not established. Stent graft implantation is a safe
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therapeutic option as a bridge to patient stabilization, but definitive treatment must be individualized

according to case characteristics and etiology.

© 2024 Sociedad Espanola de Cirugia Cardiovascular y Endovascular. Published by Elsevier Espaiia, S.L.U.
This is an open access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-

nc-nd/4.0/).

Introducciéon

La fistula aortoesofagica (FAE) es una comunicacién entre la aortay el
es6fago, una condicién rara que con frecuencia es mortal y que requiere
tratamiento de urgencia. Ademads, es una causa rara de hemorragia
gastrointestinal'-10,

Hay 2 tipos de FAE: la primaria se produce por aneurisma ateroes-
clerético o infeccioso sin manipulacion aértica previa, mientras que la
secundaria se produce como complicacién de la reparacién aértica con
una protesis vascular, neoplasia maligna esofagica, cuerpos extrafios o
irradiacién®. Otras causas de FAE secundaria son: reflujo gastroesofa-
gico, tuberculosis, traumatismos, esofagitis corrosiva® o complicacién
de sarcoidosis''. Mencidn aparte merece la FAE secundariaalainterven-
cion quirdrgica sobre la aorta, que puede ocurrir en cualquier momento
después de la cirugia, aunque rara vez se produce de forma aguda y
suele tener una presentacién media de 3 meses'>'3. Pese a que la ciru-
gia clasica no esta exenta de riesgo debemos pensar detenidamente las
recomendaciones de Thoracic Endovascular Aortic Repair (TEVAR) en
aneurismas muy grandes debido al riesgo de FAE secundaria o fistula
aortobronquial/pulmonar'>'4. Por tanto, se debe tener un alto indice
de sospecha en cualquier paciente que se presente con clinica de hema-
temesis e historia previa de TEVAR'®,

La FAE ocurre con mayor frecuencia en la aorta descendente, ya que
se encuentra préxima al eséfago'. La mayoria de las fistulas aortoenté-
ricas son entre el duodeno (principalmente la tercera parte) y la aorta
abdominal, seguida por el es6fago®.

En cuanto a la clinica, la presentaciéon mas tipica es la triada
descrita por Chiari: dolor tordcico/dificultad para tragar, hemorra-
gia arterial centinela y hemorragia masiva después de un periodo
asintomatico’#%16-19 " qunque puede no observarse en aproximada-
mente la mitad de los pacientes®.

El diagnéstico necesita un alto indice de sospecha y debe consi-
derarse especialmente en pacientes con antecedentes de intervenciéon
vascular®, que se basa en la realizacién de endoscopia digestiva alta
(EDA) y tomografia computarizada (TC)'°. La FAE puede no visualizarse
inicialmente en la EDA debido a hemorragia masiva, aunque es til para
descartar otras causas de sangrado gastrointestinal* quedando la TC
como piedra angular del diagndstico®.

La FAE es una condiciéon muy rara con un prondéstico muy pobre que
requiere tratamiento de urgencia, pero este atin no se ha establecido”°.

El objetivo de este trabajo es mostrar nuestra experiencia con un
paciente diagnosticado de FAE primaria y tratado mediante TEVAR tran-
saxilar.

Métodos
Paciente

El estudio se realizé en el servicio de Cirugia Cardiovascular del Hos-
pital Universitario Puerta del Mar en el que ingresa un varén de 63 afios
que presentaba episodio de hematemesis con sincope asociado. Ade-
mas, referia una deposicién melénica previa. Entre los antecedentes
personales relatados se registran las siguientes caracteristicas clinicas:
diabetes mellitus, fumador de 20 cigarrillos/dia, probable hemocroma-
tosis en estudio, insuficiencia renal crénica estadio Illa/b y vasculopatia
periférica.

Endoscopia digestiva alta

El paciente fue sometido, bajo sedacién con 1 mg de midazolam,
a EDA con endoscopio Pentax Medical modelo EG29-i10.. Esta técnica
consiste en el estudio del tracto digestivo superior mediante endosco-
pio. El andlisis endoscépico consistié en una valoracién sistematica de

las imagenes. Los datos analizados fueron, entre otros, la presencia o no
de sangrado activo (babeo o chorro) o la existencia de fibrina.

La exploracion fue registrada digitalmente y posteriormente valo-
rada por 3 especialistas diferentes.

Tomografia axial computarizada

Realizamos TC (Multislice CT Scan 128 SLICE, Philips, modelo Inge-
nuity Core 128), en fase basal y tras la administracién de contraste
yodado por via intravenosa iopamidol 300 ml. Tras la obtencién de ima-
genes, se realizaron reconstrucciones multiplanares y fueron analizadas
por 2 especialistas en radiodiagnéstico que emitieron un informe pre-
liminar verbal via telefénica previo a la realizacién del informe escrito.

Implante de sonda de Sengstaken-Blakemore

Utilizamos un tubo de Sengstaken-Blakemore que consiste en una
sonda de hule y latex, de una longitud de 95cm y de 18 Fr en nuestro
caso. Es una sonda nasogastrica, flexible, con 3 luces y 2 globos. En el
momento del implante de la sonda el paciente estaba intubado por lo
que la via aérea estaba asegurada®’.

Intervencion quirtirgica

Para la intervencion utilizamos endoprétesis Medtronic Valiant
Navion (Medtronic, Minneapolis, EE. UU.), sistema disefiado para la
reparacion de lesiones en aorta toracica descendente y compuesto, prin-
cipalmente, de nitinol y poliéster. Elimplante de la protesis se realiza por
via transaxilar izquierda utilizando la via transfemoral izquierda para el
uso de contraste por via intravenosa iomeprol a través de catéter pigtail,
todo ello bajo control radioscépico. Ademas, utilizamos la ecocardio-
grafia transesofagica intraoperatoria como método de monitorizacién
invasivo.

Resultados

A su llegada a Urgencias, el paciente mantiene una presion arterial
(PA) de 116/63 mmHg, frecuencia cardiaca (FC) de 110 Ipm, saturacién
de oxigeno (Sp02) del 98% y hemoglobina de 12 g/dl. Presenta nuevo
episodio de hematemesis junto con parada respiratoria que obliga a la
intubacion. Se realiza EDA donde se observa una imagen indicativa de
FAE sin sangrado activo, colocindose 2 hemoclips. Tras la EDA, se realiza
una TC que objetiva la presencia de 2 aneurismas: el primero, sacular, en
la cara anterior de la aorta descendente, que impresiona comunicar con
el tercio medio de es6fago (junto a clips quirdrgicos), de unos 12 mm de
tamafio, y el segundo de 10 mm aproximadamente, trombosado. La TC
concluye con hallazgos compatibles con fistula aortoesofagica (fig. 1).
A su llegada a la Unidad de Cuidados Intensivos, el paciente necesita
noradrenalina por episodio de hipotensién y en la analitica de control
destaca anemizacion de 5 puntos (6,6 g/dl) que requiere transfusién de
3 concentrados de hematies.

Tras asumir al paciente en el Servicio de Cirugia Cardiovasculary, en
colaboracién del Servicio de Aparato Digestivo, se decide colocacién de
tubo de Sengstaken-Blakemore previo a la intervencién quirtrgica. Una
vez introducida la sonda, se procede a implante de endoproétesis Med-
tronic Valiant Navion (Medtronic, Minneapolis, EE. UU.), tamafio 25 de
10 cm, via axilar izquierda bajo control radioscépico. El paciente es lle-
vado a la Unidad de Cuidados Intensivos, donde pasa el postoperatorio
inmediato con un fracaso renal agudo sobre crénico como complicacién
a destacar. Al tratamiento endovascular se le suma terapia antibiética
por via intravenosa con meropenem, linezolid y fluconazol, y nutricién
parenteral. El paciente es trasladado a la planta de hospitalizacién 24
h después de la cirugia donde se mantiene terapia antibiética y nutri-
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Figura 1. Tomografia computarizada (TC). Las flechas sefialan la fistula aortoesofa-
gica.

cién, y evoluciona sin complicaciones. Tras el alta, realiza seguimiento
en atencion especializada durante 3 afios donde se constata la ausencia
de enfermedad, tanto por falta de sintomas y signos como por pruebas
de imagen.

Discusion

Atendiendo a la etiologia de la FAE podemos encontrar diferentes
propuestas de tratamiento. Czerny et al. definen la FAE como com-
plicacion tras tratamiento sobre la aorta; defienden el uso de TEVAR
como puente hacia la terapia definitiva, pero no como tratamiento final
debido a la continua propagacién del proceso infeccioso. Afirman que
utilizando prétesis de Dacron empapadas en rifampicina se logran exce-
lentes resultados, pero requieren mantener el tratamiento antibidtico
de por vida. Finalmente, defienden que el uso de tubo pericardico hecho
como neoaorta no necesita tratamiento antibiético de mantenimiento,
exceptuando las infecciones micéticas que si que habria que tratarlas
de forma indefinida, obteniendo resultados similares!?. Barrios et al.,
como el caso anterior, afirman que debe considerarse el uso de TEVAR
como procedimiento de eleccién cuando la prioridad es salvar la vida del
paciente, pero como tratamiento Ginico se muestra insuficiente puesto
que no corrige el defecto esofagico y aumenta el riesgo de complicacio-
nes infecciosas; se deberia no retrasar el tratamiento definitivo y tratar
la FAE para minimizar riesgo de contaminacion de la prétesis°.

Por su parte, Yamazato et al. estudian 18 casos de pacientes con
FAE secundaria a tratamiento previo sobre la aorta. Como en el caso de
Czerny et al. y Barrios et al., abogan por el uso de TEVAR como puente
inicial para la estabilizacién hemodinamica antes de la cirugia abierta.
Afirman que un enfoque agresivo que incluya reseccién concomitante
de eso6fago, aorta y prétesis vascular, reconstrucciéon aértica y omen-
topexia puede proporcionar mejor resultado?’. Takei et al. y Weaver
et al., al igual que los anteriores, apoyan el tratamiento quirdrgico agre-
sivo con reemplazo de la prétesis aértica después de la reseccion de la
FAE como (nico tratamiento definitivo*>?. Kouritas et al. coinciden en
el uso de terapia puente, aunque admiten la falta de consenso en cuanto
al tratamiento de la FAE, especialmente con el uso de previo de TEVAR.
Sin embargo, apuntan a que el enfoque quirirgico agresivo resolveria
el problema del es6fago y la aorta'4.

Gombert et al. también defienden el uso de TEVAR como terapia
puente a tratamiento definitivo. Apuestan por un tratamiento quirtr-
gico en 3etapas: el stent como tratamiento puente, esofagectomia y
reconstruccién posterior del TGI y, por tdltimo, reemplazo aértico con
material de xenoinjerto y homoinjerto''. Cheng et al. coinciden en utili-
zar TEVAR como terapia puente en caso de urgencia para excluir la aorta
del es6fago y evitar sangrado masivo, pero no como tratamiento defini-
tivo ya que para eso seria necesario un tratamiento quirdrgico abierto?.
Afifi et al. defienden que un abordaje por etapas llevado a cabo por un
equipo multidisciplinar podria aumentar la supervivencia de los pacien-
tes. Este abordaje por etapas consistiria en: TEVAR en primer lugar,
seguido de escision total de la prétesis aértica infectada junto con el
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segmento adrtico infectado, reparacién del defecto esofagico y recons-
truccion de la continuidad aértica, siempre con tratamiento antibiético
adecuado de fondo. La reparacién aértica endovascular toracica ofrece
una alternativa minimamente invasiva y es especialmente valiosa como
procedimiento puente en situaciones de urgencia®*.

Akin et al. reportan un caso de FAE primaria que acaba en fatali-
dad y afirman que la reparacién aértica endovascular se propone como
tratamiento alternativo a la cirugia convencional, aunque se encuentra
relacionado con diversas complicaciones, especialmente con la conta-
minacion del injerto a largo plazo, pero es minimamente invasivo y
beneficioso en un periodo temprano. Concluyen que el tratamiento defi-
nitivo seria el tratamiento quirtrgico pero que la aplicacién del stent
endoscdpico para es6fago y el tratamiento endovascular se podrian uti-
lizar como puente y en combinacién con tratamiento quirtrgico®.

Tanaka et al. comentan un caso secundario a aneurisma micético
de la aorta toracica y defienden el uso de terapia endovascular como
terapia puente para realizar un control del sangrado de manera segura
y rapida. Para el control de la infeccién, eliminacién del eséfago y la
aorta enfermos se deberia realizar un desbridamiento completo de los
tejidos mediastinicos y toracicos contaminados®°.

Wong et al. revisan 2 casos de FAE secundarias a cancer de es6-
fago tratadas mediante colocacién de stent. Invitan a investigar nuevos
enfoques hemostaticos como el stent esofagicoy el tubo de Stantstaken-
Blakemore como tratamiento previo al stent endovascular. Concluyen
que el stent endovascular es un tratamiento menos invasivo y que per-
mite la hemostasia rapida y la estabilizacion hemodinamica; dada la
mortalidad operatoria relativamente baja y la prolongacién razonable
de la supervivencia se indica incluso en pacientes con FAE maligna
irresecable?®. Zhan et al. publican un caso de un varén con anteceden-
tes de cancer de es6fago tratado con stent esofagico que desarrolla FAE.
Defienden que TEVAR se ha convertido en una alternativa rapida, menos
invasiva y efectiva a la intervencién quirdrgica para el manejo urgente
y emergente de pacientes con FAE, pero los pronésticos varian segin
la etiologia, teniendo la FAE causada por ingestion de cuerpos extrafios
mejor pronostico que la FAE relacionada con stent esofagico. También
afirman que la falta de tratamiento de la causa subyacente provocara
malos resultados por 2 causas. La primera es que TEVAR no trata el
defecto esofagico que es una fuente de infeccion y, por tanto, aumenta el
riesgo de hemorragia, mediastinitis, sepsis y muerte. La segunda causa
es que la friccién directa entre el stent esofagico y la aorta todavia existe
después de TEVAR. Por lo tanto, se necesita cirugia para desbridar la
lesion infectada o la friccién como tratamiento adicional, lo que significa
que el tratamiento definitivo requiere procedimientos abiertos'®.

Ito et al. publican el caso de un paciente con cancer de pulmoén tra-
tado con un stent esofagico por estenosis secundaria a invasion tumoral
5meses antes del ingreso por FAE. Defienden que TEVAR es (til para
estabilizar la hemodinamica pero que, para lograr una supervivencia a
largo plazo, es necesaria la eliminacién temprana del es6fago, recons-
truccién protésica de la aorta, el desbridamiento y la omentoplastia
parareconstruccion del tracto. También afirman que TEVAR puede ser el
Gnico tratamiento disponible para salvar vidas en pacientes que no son
candidatos a una cirugia curativa, incluidos aquellos con cancer avan-
zado. Se necesitan mas estudios que investiguen la indicacién de TEVAR
en este tipo de pacientes'®.

Granata et al. comentan un caso de FAE secundaria a la ingestion
de pila de botén en una menor de 3 afios. En este caso utilizan TEVAR
como tratamiento definitivo con éxito y sin complicaciones tras 3 afios
de seguimiento?’.

Mezzeto et al. publican un caso de FAE secundaria a perforacién
por cuerpo extraflo. Como en nuestro caso, el paciente fue tratado
mediante 2 endoclips esofagicos, TEVARy terapia antibiética; en el caso
que reportan administran nutriciéon enteral mediante sonda nasoyeyu-
nal, a diferencia de nuestro paciente que fue via parenteral. Afirman
que un enfoque por etapas consistente en EDA seguida de tratamiento
endovascular puede ser un enfoque seguro y efectivo en pacientes selec-
cionados, muy valioso para reducir la tasa de mortalidad de este evento
catastrofico?®.

En conclusién, la FAE es una entidad rara y potencialmente mortal
que requiere una alta sospecha diagnéstica y tratamiento emergente
para mejorar el prondstico que, en la mayoria de los casos, es muy
pobre. El tratamiento no esta establecido; quizas la rareza de la entidad
hace dificil un estudio comparativo con un nimero de casos suficiente
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para concluir el tratamiento definitivo. A partir de nuestra experiencia
y de la literatura revisada podemos concluir que TEVAR es una opcién
terapéutica segura como puente hacia la estabilizacién del paciente; no
obstante, el tratamiento definitivo debe ser individualizado segtn las
caracteristicas del caso y la etiologia de la FAE. Asi, una FAE secundaria
a intervencion sobre la aorta parece beneficiarse de una terapia qui-
rdrgica agresiva que excluya por completo las partes implicadas en la
fistula; por otra parte, una fistula primaria sin datos de infeccién, como
en nuestro caso, seria candidata a tratamiento endovascular exclusivo y
seguimiento estrecho del paciente. De la misma manera, la FAE secun-
daria a ingestién de cuerpo extrafio también se podria beneficiar de un
tratamiento exclusivamente endovascular. En el caso de FAE secundaria
aneoplasiay, teniendo en cuenta la agresividad del tratamiento quirdr-
gico abierto, el pronéstico a largo plazo del paciente determinaria la
opcién de tratamiento a elegir. En definitiva, es necesario un estudio,
probablemente multicéntrico por la baja incidencia de la enfermedad,
que aclare el tratamiento idéneo del paciente con diagnéstico de FAE.
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