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Complicacion endovascular tras el uso de cierre percutaneo
Endovascular complication after the use of percutaneous closure
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CASO CLiNICO

Varén de 84 anos con antecedentes de car-
diopatfa isquémica, protesis adrtica bioldgica y
exfumador. Ingresa para implante percutaneo de
valvula adrtica (TAVI) debido a la degeneracién de
la valvula biologica.

El implante de la TAVI se llevé a cabo con éxito. Sin
embargo, al finalizar el procedimiento se comprobd
la imposibilidad de retirar el catéter IMA alojado en
el eje iliofemoral derecho, colocado desde puncion
femoral contralateral, tras el cierre percutaneo de la
arteria femoral derecha con dispositivo ProStyle.

DISCUSION

Los procedimientos endovasculares mejoran el
tratamiento de multiples patologfas, pero presentan
riesgos vasculares en un 5-10 % de los casos. La mayo-
ria de las complicaciones se relacionan con el uso de
introductores de 8 F o mayores, por lo que deberia
priorizarse el uso de introductores de menor calibre,
siempre que sea posible, sin comprometer la eficacia

del procedimiento, lo que reduce el trauma vascular Figura 1. Imagen radioldgica que muestra el catéter atrapado en el eje iliofemoral
y la incidencia de complicaciones (Figs. 1y 2). derecho,
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Figura 2. Punta del catéter suturado con hilos de ProStyle. S0002-9149(97)00970-3
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