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0 - Cirugia de la aorta toracica. Técnicas quirdrgicas. Imagen mediante TCMD
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Resumen

Objetivo docente: Revision de las diferentes técnicas quirdrgicas de sustitucion de la aorta torécicay sus
indicaciones. Ilustrarlas con dibujos, iméagenes de TCMD y delacirugia.

Revision del tema: Segun lalocalizacién y extension de la patologia de la aorta (vavula, laraiz y/o dela
aorta ascendente, o del arco) latécnica quirdrgica varia, aungue todas se fundamentan en lareseccion y
sustitucion del tramo de la aorta enfermo por un tubo protésico (Dacron®) que ejercerd de nueva aorta
(neoaorta). La sustitucion unicamente de la valvula adrtica se realiza cuando solo esta afectada la valvula,
preservada laraiz y |a aorta ascendente. La cirugia de David: permite preservar la vavula adrtica cuando la
raiz esta dilataday lavavula adrticaes normal o tiene unainsuficiencia adrticaleve, con buenaforma
anatomica. La sustitucion de la aorta ascendente por un tubo supracoronario: indicado cuando sdlo esta
dilatada |a aorta ascendente respetando la zona de la salida de | as arterias coronarias, puede sustituirse la
vavulao no. Laraiz adrtica no esta afectada. Latécnica de Bentall consiste en sustituir lavavulaaortica, la
raiz adrticay la aorta ascendente por un tubo que llevaincorporado una valvula protésica mecanica,
reimplantando |as arterias coronarias en €l tubo protésico. La sustitucion del arco adrtico es unatécnica
complicada puede ser parcial (hemiarco) o total mediante injerto trifurcado.

Conclusiones: EIl TCMD permite un estudio exacto de la aorta postquirdrgica, aungque es necesario conocer
las diferentes técnicas para su interpretacion.
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