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Resumen

Objetivo docente: Exponer las formas de presentacidn clinica y claves para el diagndstico de una
fistula caroétido-cavernosa (FCC). Revisar las clasificaciones méas usadas y su impacto en el
prondstico y tratamiento del paciente. Mencionar las complicaciones graves derivadas de un retraso
en el tratamiento. Senalar las posibles causas de trombosis espontdnea de una FCC. Analizar el
manejo terapéutico, haciendo hincapié en las técnicas endovasculares.

Revision del tema: Las FCC representan una entidad poco frecuente y sus manifestaciones clinicas
pueden variar en gran medida, desde asintomaéticas hasta incapacitantes. Clasicamente han sido
clasificadas en 2 grupos: de tipo indirecto o bajo flujo y de tipo directo o alto flujo. Las FCC directas
suelen tener manifestaciones mas llamativas (déficit neurolégico, disminucion de agudeza visual) y
peor pronostico (HIC fatales, ceguera), por lo que es muy importante un correcto diagnostico y
tratamiento oportuno para evitar éstas complicaciones. Se sabe que hasta un 50% de las FCC
indirectas pueden resolverse espontaneamente, en cambio las directas suelen requerir una conducta
mas agresiva, sin embargo, en una minoria de los casos puede ocurrir una trombosis con resolucion
espontanea de las mismas.

Conclusiones: A pesar de ser una entidad poco habitual, es importante conocer ésta patologia
desde el punto de vista clinico y radioldgico, para lograr un manejo adecuado y prevenir las graves
consecuencias derivadas de un retraso tanto en el diagndstico como en el tratamiento.
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