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Resumen

Objetivo docente: Comprender el rol fundamental, que gjerce e radidlogo, en la seleccion de pacientes
susceptibles de recibir tratamiento endovascular por infarto cerebral agudo con oclusion de gran vaso.
Revision de |os sistemas més habituales de gradacion del area afectada por la ausencia de flujo cerebral
sanguineo, tanto de la circulacién anterior como de la posterior. Evidencia cientifica que se desprende de los
recientes ensayos clinicos publicados, respecto alos cuales el tratamiento endovascular, previa adecuada
seleccion mediante imagen multimodal, es la base de la terapia actual del ictus isquémico agudo.

Revision del tema: La evidencia desprendida de |os ensayos clinicos publicados en 2014 y 2015 (MR
CLEAN, ESCAPE, EXTEND-IA, SWIFT PRIME), sitia a tratamiento endovascular como parte
fundamental en €l ictusisquémico agudo por oclusion de gran vaso. Sin embargo, estos estudios y la practica
clinica habitual, ponen de manifiesto laimportancia de seleccionar adecuadamente los pacientes. No todos se
benefician de la recanalizacion precoz e incluso puede elevar € riesgo de hemorragia. La correctay rapida
comprension de las distintas modalidades de imagen es clave para poder ofrecer a estos pacientes el mejor
tratamiento disponible.

Conclusiones: El tratamiento endovascular de los infartos cerebrales agudos por oclusion de gran vaso, ya
cuenta con e respaldo de la maxima evidencia cientifica disponible. Las Secciones de Neurorradiologiay
Urgencias pueden también ofrecer la tarea fundamental de diagnosticar y seleccionar |os pacientes
adecuadamente mediante imagen multimodal, evitando recanalizaciones fUtiles y alin més importante,
aquellos en los que esa recanalizacion pueda suponer un riesgo excesivo de hemorragia sintomatica.
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