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Coartacion grave de aorta

Hombre de 51 afios que ingresé a Terapia Intensiva por
paresia braquial izquierda de 6 horas de evolucion, con
recuperacion ad integrum en 24 h. Se realizé AngioRMN
de SNC que evidencio imagen isquémica aguda frontal
derecha y varias imagenes crdénicas supratentoriales,
estenosis en sifon carotideo derecho y flap de diseccion
carotidea izquierda. Ante la imposibilidad de completar
estudio angiografico digital por stop a nivel de aorta to-
racica, se solicité AngioTC de SNC, cuello y térax, que
evidencid estenosis carotidea derecha y flap de diseccion
con formacion aneurismatica y coartacion grave de aorta
toracica (Figs. 1 y 2). Se encuentra a la espera de la
resolucion quirdrgica o endovascular de la malformacion.

La coartacion de la aorta se define como la estenosis
congénita de la misma, en una posicion yuxtaductal, inme-
diatamente distal al nacimiento de la arteria subclavia iz-
quierda. Puede asociarse con otras lesiones como ductus
arteriovenoso, defectos de la pared septal del ventriculo
izquierdo, valvula adrtica bicuspide, y una variedad de
lesiones obstructivas del lado izquierdo.

En general se diagnostican y se tratan en la etapa
neonatal, y en los adultos suele ser un hallazgo ecocar-
diografico en estudios de rutina.

La mejor estrategia terapéutica en adultos no esta
aun definida.
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