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Resumen

Objetivo docente: Revisar la importancia del conocimiento de la anatomia del aporte arterial
hepatico asi como sus variantes descritas para la planificaciéon de los procedimientos
intervencionistas endoarteriales hepaticos. Y la gran ayuda que supone disponer de un mapeo
arterial con TC para dicha planificacion.

Revision del tema: La quimioembolizacién hepatica es una alternativa terapéutica en pacientes no
quirargicos. Su efectividad y seguridad estan condicionadas por el patrén vascular hepatico. Solo un
55% de la poblacién presenta el patrdn "clasico". Es muy importante su conocimiento y estudio
preintervencionista mediante angioTC. En 1955 Michels clasifico las variantes del riego arterial
hepatico en 10 tipos: Patron clasico o tipo I (55%), origen de la rama izquierda de la arteria gastrica
izquierda (II, 10%), rama derecha con origen en la mesentérica superior (III, 11%), ambas con los
origenes previos (IV, 1%), accesorias izquierda (V, 8%), derecha (VI, 7%) y bilaterales (VII, 1%).
Ausencia de una de las ramas con rama accesoria contralateral (VIII, 2%), la arteria hepatica comun
con origen en la mesentérica superior (IX, 4,5%) o en la gastrica izquierda (X, 0,5%). También
existen origenes directos de la aorta de ramas hepéaticas.

Conclusiones: Es de gran ayuda un mapeo arterial previo a la intervencion endovascular con
angioTC que facilite, acorte y haga méas seguro el procedimiento, ya que las variaciones arteriales
son muy frecuentes, estando presente el patrén clasico inicamente en la mitad de la poblacién.
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