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La cirugía abierta de las patologías que afectan al arco aórtico, como

aneurismas, disecciones o úlceras aórticas, requiere procedimientos

invasivos  como  la  esternotomía,  la  necesidad  de  un  bypass

cardiopulmonar, la perfusión cerebral selectiva, el pinzamiento aórtico

y la parada cardiocirculatoria en hipotermia. Desafortunadamente, un

gran  número  de  pacientes  se  consideran  no  subsidiarios  a  dicho

tratamiento  quirúrgico  abierto  y  únicamente  reciben  tratamiento

médico.

En los últimos años se han comercializado los dispositivos Nexus stent

graft system©, Relay® Branch y Zenith Arch Branch Graft® para el

tratamiento  endovascular  de  dichas  patologías.  Las  implicaciones

terapéuticas prácticas incluyen el tratamiento de patologías del arco

aórtico, como aneurismas y disecciones crónicas, especialmente en

pacientes  considerados  de  alto  riesgo  para  la  cirugía.  Estos

dispositivos  permiten  un  procedimiento  mínimamente  invasivo  sin

derivación cardiopulmonar, pinzamiento aórtico y parada circulatoria.

Dichos  dispositivos  representan una técnica  mínimamente  invasiva

prometedora.  Sin  embargo,  se  necesita  más  experiencia  y  un

seguimiento  más  prolongado  para  confirmar  los  resultados

prometedores publicados a medio plazo. 



Desde la Red de Investigación Vascular (RIV) de la Sociedad Española

de Angiología y Cirugía Vascular (SEACV) se pretende unificar en el

estudio  multicéntrico  ENDOBARC-S  (ENDOvascular  Branched  stent-

grafts  for  aortic  ARCh  pathologies  in  Spain,  Clinical  trials

NCT05309707) la experiencia en España con estos dispositivos, que

han significado un importante avance en la patología de pacientes de

elevado riesgo quirúrgico. Para ello se ha diseñado un estudio clínico

observacional  no  intervencionista,  ambispectivo,  no  aleatorizado  y

multicéntrico  de  seguimiento  poscomercialización.  El  periodo  de

reclutamiento se considera desde el 1 de enero de 2022. El presente

estudio  se  encuentra  auspiciado  por  la  SEACV a través de la  RIV,

haciendo  partícipes  a  todos  los  servicios  de  angiología,  cirugía

vascular y endovascular de España. Puede incluir pacientes en dicha

base  de  datos  tras  recibir  un  código  de  centro  solicitado  al

administrador  del  sistema  y  al  coordinador  del  estudio.  Podrán

incluirse pacientes de manera retrospectiva,  dentro del  periodo de

inclusión, siempre y cuando firmen el consentimiento informado para

su  participación.  El  seguimiento  final  de  los  pacientes  será  de  60

meses (5 años). Podrán participar todos los centros nacionales que lo

deseen a través de un servidor seguro en la página web de la SEACV. 

Se incluirán pacientes con patología del arco aórtico no subsidiarios a

tratamiento  quirúrgico  abierto  tratados  con  los  dispositivos  de

endoprótesis cubierta ramificada Nexus Stent Graft System©, Relay®

Branch y Zenith Arch Branch Graft®. En caso de realizar tratamientos

endovasculares del arco aórtico con zona de anclaje en zona 0 con

otro dispositivo diferente a los dos comentados previamente, podrá

también incluirse en el presente estudio. La elección del dispositivo

implantado  corresponderá  al  cirujano  vascular  que  intervenga  al

paciente.

Este  estudio  ha  sido  aprobado  por  el  CEIm  del  Área  de  Salud

Valladolid Este (Hospital Clínico Universitario de Valladolid, código PI-

22-2664). Cada uno de los investigadores principales de cada hospital



participante es responsable de obtener la correspondiente aprobación

local. 

Animamos a todos los centros de la SEACV a participar en el presente

estudio.
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