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Masa  cervical derecha secundaria  a  pseudoaneurisma
de carótida  común  derecha

Right  cervical  mass  secondary  to  a right  common  carotid  artery
pseudoaneurysm
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El  pseudoaneurisma  de  carótida  común  es una  entidad  rara
con  una  incidencia  del  0,3%  de  los  pseudoaneurismas  perifé-
ricos.  Las  series  que  aportan  los  grupos  con  mayor  incidencia
incluyen  un  escaso  número  de  casos,  lo que  dificulta  el
estudio  de su historia  natural,  además  muchos  pacientes
permanecen  asintomáticos  hasta  que  aparecen  síntomas
neurológicos  isquémicos,  por lo que  es importante  su  detec-
ción  y  tratamiento  precoces1,2.

Presentamos  el  caso  de  un  paciente  con  un pseudoaneu-
risma  de  carótida  común  derecha  que  se  trató  mediante
resección  del pseudoaneurisma  y  bypass  carótido-carotídeo
interno  derecho  con injerto  de  vena  safena  interna  derecha.

Se  trató  de  un paciente  varón  de  49  años  de edad  que
fue  derivado  a nuestra  consulta  externa  por  un  cuadro  de
una  semana  de  evolución  de  una  masa  cervical  de  aparición
brusca  en  región  preauricular  y  laterocervical  derecha,  que
en  los  últimos  días  presentó  un  rápido  crecimiento.  Refirió  el
paciente  que  apareció  la tumoración  de  manera  espontánea
tras  levantar  unos  muebles  en su  casa y  coincidiendo  con  un
golpe  de  tos.  Él presentaba  como  antecedentes:  hiperten-
sión  arterial,  diabetes  mellitus,  dislipidemia,  orquiectomía
por  neoplasia  en  1980  con linfadenectomía  abdominal  y  qui-
mioterapia  posterior.
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En  la exploración  física  se objetivó  una  gran masa  cervical
derecha  de 4 cm  de  diámetro,  blanda,  pulsátil,  no  adherida  a
planos  profundos,  localizada  desde  la  región  submandibular
hasta  supraclavicular  derecha  a  nivel  preesternocleidomas-
toideo.

Se  inició  estudio  vascular  con analítica  sanguínea  com-
pleta,  angiotomografía  (angio-TAC)  y  ecodoppler  de  troncos
supraaórticos.  En  el  ecodoppler  de tronco  supraaórticos  se
observó  masa  de 4 cm  adyacente  a  carótida  común  distal
en  relación  con  hematoma  dependiente  de vaso,  compati-
ble  con pseudoaneurisma.  En  la  angio-TAC  y y la  RMN  se
comprobó  la  presencia  de una  masa heterogénea  con  compo-
nente  hemático  laterocervical  derecho  adyacente  a  la  zona
distal  de carótida  común,  compatible  con  pseudoaneurisma,
que  produjo  estenosis  no  significativa  de  carótida  común
derecha  (fig. 1).

El paciente  se interviene  de forma  preferente,  realizán-
dose  exposición  de  la  carótida  común  y  su bifurcación,  luego
se realizó  pinzamiento  y arteriotomía  longitudinal,  evi-
denciándose  pesudoaneurisma  parcialmente  trombosado.  Se
efectuó  resección  del pseudoaneurisma  carotídeo  y  sustitu-
ción  por un  injerto  de vena  safena  interna  derecha  desde  la
carótida  común  a  carótida  interna  derecha  con  anastomosis
terminoterminal  (fig. 2).  El paciente  presentó  buena  evolu-
ción  postoperatoria,  por  lo que  fue  dado  de alta  a los  3 días
con  seguimiento  posterior  en nuestra  consulta.

La  enfermedad  pseudoaneurismática  de carótida  común
es  infrecuente  y  supone  entre  el  0,3%  y el  14%  de  toda  la
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Figura  1  Angiografía  de  troncos  supraaórticos  con  RM:  Masa  cervical  con  componente  hemático  laterocervical  derecho,  adyacente
a la  zona  distal  de  la  carótida  común,  compatible  con  pseudoaneurisma.  Se  evidencia  una estenosis  no  significativa  de  la  carótida
común.

enfermedad  aneurismática  y entre  el  0,5  y el  1%  de todas
las  intervenciones  quirúrgicas  realizadas  sobre  la  carótida.
Existe  un  claro  predominio  masculino  con un  ratio  2:13---5. La
edad  de  presentación  más  frecuente  es la quinta  década  de
la  vida.  Se  ha  descrito  una  alta  incidencia  en la  hipertensión
arterial,  diabetes,  EPOC  y  enfermedad  coronaria  asociada
en  estos  pacientes6.  La mayoría  de  casos  se diagnostican
de  forma  casual.  Un  40%  de  los  pseudoaneurismas  de  caró-
tida  se  presentan  con déficits  neurológicos.  Otros síntomas
pueden  ser  debido  a  la  compresión  del  pseudoaneurisma  en
estructuras  circundantes,  como  pares  craneales.

El  diagnóstico  del  pseudoaneurisma  de  carótida  extra-
craneal  debe  basarse  en  la sospecha  clínica  y, dada  la
absoluta  contraindicación  de  la  punción  y  la biopsia  por el

evidente  riesgo  de sangrado,  debe  confirmarse  con  prue-
bas  de imagen,  principalmente  mediante  ecodoppler,  TC
o  RMN.  La arteriografía  aportará  información  sobre  la
extensión  de la  lesión,  estenosis  o  irregularidades  de la
arteria.  El  diagnóstico  diferencial  deberemos  realizarlo  con
otras  tumoraciones  cervicales.  De estas,  las  más  frecuen-
tes  son los  quistes  branquiales,  los  quistes  de inclusión
ectodérmica,  quistes  linfoepiteliales,  las  linfadenopatías  y
linfomas  y tumores  primitivos  cervicales.  De estos  últimos
debemos  tener  en  consideración  sobre  todo  aquellos  que
presentan  mayor  analogía  con  el  pseudoaneurisma  carotídeo
(por  localización  o  comportamiento  clínico);  estos son las
lesiones  vasculares  (hemangiomas,  malformaciones  vascula-
res,  linfagiomas,  higromas,  hemangiopericitomas  benignos,

Figura  2  Angio-TC  cervical.  Corte  axial  en  lado  izquierdo  y  su  reconstrucción  en  3D  en  lado  derecho  donde  se  demuestran  cambios
posquirúrgicos  en  carótida  común  derecha.  Todos  los vasos  del territorio  carotídeo  y  vertebral  se  ven  permeables  y  de  calibre  normal.
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angiosarcomas,  sarcoma  de  Kaposi,  hemangiopericitoma
maligno)  y los paragangliomas  del corpúsculo  vagal  o del
corpúsculo  carotídeo7,8.

El  tratamiento  principal  de  los  pseudoaneurismas  carotí-
deos  es  quirúrgico.  La indicación  es obligada  en  pacientes
que  presenten  un riesgo  razonable  de  morbimortalidad.  Se
han  descrito  diferentes  técnicas  quirúrgicas;  la elección  más
adecuada  se realizará  en función  de  la  extensión  y localiza-
ción  de  la  lesión.  Se  puede  realizar  resección  y  anastomosis
terminoterminal,  resección  parcial  y  plastia  con  parche  de
politetrafluoretileno  (PTFE)  o  vena  safena,  o  resección  y
reimplante  en carótida  externa.  En  los  últimos  tiempos  se
han  desarrollado  técnicas  basadas  en el  control  endovas-
cular  mediante  la colocación  de  stents  y  coils  metálicos
en  la  luz  carotídea,  comprobándose  que  es  un  método
seguro,  mínimamente  invasivo  y efectivo  para  el  control
de  los  pseudoaneurismas  traumáticos  rotos  en  fase aguda.
La  opción  endovascular  mediante  colocación  de  un  stent
cubierto  para  la exclusión  del pseudoaneurisma  ha represen-
tado  un  avance  en  la  reparación  del pseudoaneurisma  por  ser
menos  agresiva  y debería  ser considerada  en caso  de  pseu-
doaneurismas  extensos  de  localización  alta  y  difícil  abordaje
quirúrgico  o  en  pacientes  con  elevada comorbilidad  para  la
cirugía,  debido  a  que  presentan  mayor  número  de compli-
caciones  neurológicas  que  el  tratamiento  convencional  con
una  morbimortalidad  cercana  al  7%6,8,9.

La  enfermedad  pseudoaneurismática  de  la arteria
carótida  a nivel  extracraneal  es una  enfermedad  muy  infre-
cuente  pero  que  debe  ser tenida  en  cuenta  en nuestra
especialidad,  ya  que una  orientación  diagnóstica  adecuada
en  el  menor  tiempo  posible  puede  evitar  complicaciones.
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