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Resumen

Objetivos: Presentar cuatro casos de diseccion bilateral espontéanea de arteria cardtida interna
(ACI) destacando la clinica, pruebas de imagen, tratamiento y evolucion de cada uno de ellos.

Material y métodos: Presentamos cuatro pacientes con diseccion bilateral espontanea de ACI
diagnosticada en nuestro centro durante 2022. Recogemos factores clinicos, pruebas de imagen,
evolucion y tratamiento. Realizamos una revision de la literatura actual.

Resultados: Presentamos cuatro pacientes, tres varones y una mujer, con una mediana edad de 40
afos. La mayoria de ellos describieron cefalea, otalgia o amaurosis como sintomas de debut. Dos de
ellos presentan clinica de TACI izquierdo, con oclusion en tdandem de ACM. Se administré fibrindlisis
intravenosa y se realizd tratamiento endovascular con colocacion de stent, no siendo posible en uno
de ellos. El tratamiento de prevencion secundaria fue variable, desde la antiagregacion simple hasta
la anticoagulacién, segun el mecanismo etiopatogénico considerado mas probable en cada caso. En
el estudio radioldgico se objetivo que la diseccidn bilateral fue simultanea en dos casos, mientras
que en los otros dos habia sido en dos tiempos. En uno de los casos, la imagen demostro el
diagndstico de sindrome de Eagle y otro presentd un aneurisma en la arteria vertebral izquierda

Conclusion: La afectacion bilateral de ACI simultédnea o en varios tiempos como causa de ictus
isquémico puede ser mas frecuente de lo descrito y con las nuevas técnicas de imagen es un
diagndstico al alza. Los mecanismos fisiopatogénicos, factores predisponentes y el manejo
terapéutico siguen siendo inciertos, siendo necesarios mas estudios y probablemente un registro
multicéntrico.
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