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Resumen

Objetivos: No existe evidencia cientifica sélida para la indicacidon del tratamiento endovascular en
la patologia oclusiva aguda de la arteria cardétida interna extracraneal, en ausencia de patologia
oclusiva de vaso grande intracraneal. Nuestro objetivo es comunicar nuestra experiencia en el
tratamiento endovascular urgente en esta situacion.

Material y métodos: Descripcion de casos clinicos.

Resultados: En el primer afio tras la instauracion del tratamiento endovascular agudo en nuestro
centro, tres pacientes presentaron un ictus isquémico por oclusion carotidea extracraneal aguda no
aterotrombdtica, en ausencia de oclusion de vaso grande intracraneal. Los tres casos se
diagnosticaron de diseccion carotidea. Las puntuaciones basales en la escala NIHSS fueron de: 5, 6
y 11. En todos se realizé el estudio de neuroimagen mediante TC multimodal con estudio de
perfusion y angioTC. En los tres pacientes se realiz6 tratamiento endovascular mediante
angioplastia y stent en las primeras 24 horas desde la tltima hora visto bien. En todos los casos se
inicié tratamiento doble antiagregante en las primeras 24 horas. No se observaron complicaciones
hemorragicas en el estudio de neuroimagen de control. En los tres casos se observo mejoria clinica
con una puntuacién en la escala NIHSS al alta de: 1, 0 y 0. A los tres meses todos los pacientes eran
independientes, con puntuacion en la escala Rankin de 1, 0 y 0. No se observaron recurrencias ni
reestenosis del stent.

Conclusion: En nuestra experiencia, el tratamiento endovascular de la oclusién carotidea
extracraneal aguda no aterotrombotica, en ausencia de oclusién de vaso grande intracraneal, fue
eficaz y seguro.
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