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Mujer de 30 afos con antecedentes de encefalopatia mito-
condrial (sindrome de MNGIE) con afectacion neuroldgica y
visceral, que requiri6 canalizacion de una via venosa central
de forma permanente para nutricion parenteral domicilia-
ria. Fue necesario realizar 4 recambios de catéter-reservorio
en los ultimos 4 anos debido a episodios de sepsis por catéter,
el ultimo hace 28 dias, por lo que se programo la implanta-
cién de un nuevo acceso venoso central.

Utilizando la técnica de Seldinger habitual y mediante
una puncion eco-guiada se coloco un catéter-reservorio en
vena yugular interna izquierda, sin complicaciones en el
postoperatorio inmediato. Una semana después, se observo
reflujo de sangre pulsatil con niveles de oxigeno en la ana-
litica compatibles con sangre arterial. Se realizo un estudio
fluoroscopico mediante la inyeccion de contraste a través
del catéter-reservorio, en el que se observo la presencia de
contraste a nivel del arco aortico. Se realizé un angiotomo-
grafia computarizada téraco-cervical que demostré que el
catéter se encontraba colocado a nivel de la arteria sub-
clavia izquierda, proximo a la salida de la arteria vertebral

(fig. 1).
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El tratamiento consisti6 en la retirada del catéter y
cierre del defecto arterial con el dispositivo percutaneo
Angio-Seal™ (St. Jude Medical, St. Paul, Minnesota, Estados
Unidos). En primer lugar se canalizd la arteria femoral
comun derecha, alcanzando el origen de la arteria subclavia
izquierda con un introductor largo de 7 French e introdu-
ciendo una guia larga que se posiciono a nivel de la arteria

Figura 1

Reconstruccion 3D de angiotomografia computari-
zada toraco-cervical que muestra el catéter colocado a nivel
de la arteria subclavia izquierda.
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Figura 2
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a) Arteriografia intraoperatoria realizada a través del introductor desde el origen de la arteria subclavia izquierda. Se

observa la guia canalizada hacia la arteria humeral y como el catéter-reservorio penetra en la arteria subclavia préximo a la salida
de la arteria vertebral izquierda. b) Introduccion del dispositivo de cierre percutaneo a través del catéter-reservorio.

humeral izquierda, con el objetivo de contar con una alter-
nativa de acceso para la colocacion de un stent recubierto
en caso de fallo del cierre percutaneo (fig. 2a). Se localizd
el catéter mediante una pequefa incision supraclavicular,
se puncion6 para canalizar una guia y se retiré a través
de ella. Para la reparacion arterial se utilizd un cierre
percutaneo Angio-Seal™ basado en sutura y sellado con
material colageno reabsorbible (fig. 2b). La arteriografia de
control fue satisfactoria, sin observarse puntos de sangrado.
No hubo complicaciones postoperatorias y tras 3 meses de
seguimiento la paciente se encuentra asintomatica.

Las complicaciones derivadas de canalizacion de una via
venosa central reportan incidencias de hasta un 15%'. Pue-
den clasificarse en tempranas (hemorragia, puncion arterial,
arritmias, embolismo gaseoso, mal posicion del catéter,
neumotodrax y hemotorax) y tardias (infeccion, trombosis
venosa, migracion del catéter, perforaciones miocardicas
y lesiones nerviosas). Dentro de las lesiones arteriales, la
puncion accidental de la arteria subclavia durante la cana-
lizacion de la vena yugular interna es muy infrecuente?. La
obesidad, el cuello corto y una canalizacion urgente, se han
descrito como factores de riesgo para estas complicaciones®.
El uso de la ecografia Doppler permite localizar con mayor
precision el sitio de puncion y minimizar potenciales errores.
Un metaanalisis que compara la utilizacion de referencias
anatomicas con el uso del ultrasonido en pacientes adultos,
revela que este Ultimo se asocia con una disminucion en el
riesgo de canalizaciones fallidas, puncion arterial iatrogé-
nica, hematoma y hemotorax”. A pesar de esto, no debemos
olvidar que su éxito depende en gran parte de la experiencia
del operador y que no esta exenta de fallos.

Habitualmente una puncion arterial iatrogénica se sos-
pecha de forma inmediata, dado que ante una hemorragia
el paciente presenta signos clinicos de descompensacion
hemodinamica. Sin embargo, hasta un 6% de los casos puede
pasar inadvertido®. La salida de sangre roja y pulsatil a tra-
vés del catéter, que tras una gasometria presenta presion de
oxigeno por encima de los 80 mmHg, pueden alertar sobre
una canalizacion arterial. El diagnostico definitivo puede
confirmarse realizando un angiotomografia computarizada
o una arteriografia a través del catéter’.

Las alternativas de tratamiento son multiples e inclu-
yen: compresion manual, sutura directa con cirugia abierta,

tratamiento endovascular y el uso de cierre percutaneo.
Algunos autores incluso proponen la reparacion mediante
una videotoracoscopia’. El diametro del catéter, el tiempo
transcurrido desde su insercion y el lugar en el que se
encuentra posicionado, son factores que estan asociados
a mayor riesgo de complicaciones durante la retirada’. La
compresion manual resulta practicamente imposible cuando
estd comprometida la cara posterior de la arteria subcla-
via, presenta elevadas de complicacion y hasta un 12% de
mortalidad®. La cirugia abierta presenta mayor morbilidad,
puede requerir reseccion de segmentos claviculares o ester-
nales con secuelas funcionales en el miembro superior y
una mayor estancia hospitalaria. El tratamiento endovas-
cular mediante la colocacion de un stent recubierto sobre
el defecto arterial, es una alternativa segura y amplia-
mente extendida®’. Su desventaja esta determinada por
el lugar de la lesion: existe riesgo de obstruir la salida de
los troncos supraadrticos, lo que puede contraindicar su
insercion. En el caso reportado, la proximidad de la arte-
ria vertebral izquierda sugiri6 plantear este tratamiento
como segunda alternativa. Sin embargo, al no ser la arte-
ria vertebral dominante, se previo su aplicacion en caso
de fallo del cierre percutaneo. Los dispositivos percuta-
neos, si bien fueron disefados para su utilizacion en la
arteria femoral, han demostrado ser eficaces y presen-
tar bajas tasas de complicaciones a nivel de la arteria
subclavia®, y representan una excelente alternativa en casos
seleccionados.
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