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de la subclavia
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Objetivo docente
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1. Describir las caracteristicas
normales del doppler colory
doppler espectral de |a
arteria vertebral.

2. Conocer los diferentes tipos de sindrome de robo de
la subclavia mediante ecografia doppler y técnicas
angiograficas.
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Revision del tema

El sindrome del robo de la subclavia se define
como una inversion del flujo sanguineo en |a
arteria vertebral debido a una estenosis u oclusion
en la arteria subclavia proximal o en el tronco

arterial braquiocefalico [1,2,6]

ETIOLOGIA

» Arterioesclerosis = varones de edad media
»Enfermedad de Takayasu =2 mujeres jovenes

» Otras: arteritis de |la arteria temporal, lesiones congénitas
del arco aortico o de la arteria subclavia

MANIFESTACIONES CLINICAS

» Asintomaticos
»Sintomas al ejercitar la extremidad del lado afecto

» Parestesias del miembro superior ipsilateral, ataxia, vértigo,
mareo, diplopia, sincopes...

»Disminucion de la TA en el miembro superior ipsilateral

» Diferente TA sistdlica y pulso entre ambos MMSS
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FISIOPATOLOGIA [2]

Estenosis de la arteria subclavia proximal
hemodinamicamente significativa

N compensatorio de flujoen -
vasos colaterales

Flujo sanguineo retrogrado
desde la arteria vertebral a |a
extremidad superior
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CARACTERISTICAS DE LA ONDA DOPPLER
NORMAL DE LA ARTERIA VERTEBRAL [3]

'
Leff VertVmax 30.1cm/s

Left Vert Ved 10.4cm/s

o1

Patron de baja resistencia

Flujo anterogrado unidireccional durante
todo el ciclo cardiaco

Velocidad de flujo normal < 75-100 cm/s
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ECOGRAFIA DOPPLER

» Placas de ateroma / estenosis en la arteria subclavia

»Aumento de la velocidad en el lugar de la estenosis
de la arteria subclavia

» 0Onda disminuida distal a la oclusion

» Flujo decelerado / alternante / invertido en la
arteria vertebral [4,5]
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ESTADIOS EN FUNCION DE LA SEVERIDAD
DE LA ESTENOSIS 6]

Deceleracion del flujo
anterogrado durante la sistole

ROBO PARCIAL

Flujo alternante (retrogrado en sistole
v anterogrado en diastole)

ROBO COMPLETO

Flujo retrogrado (invertido)
durante todo el ciclo cardiaco
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Onda espectral normal en la arteria vertebral: flujo

anterogrado unidireccional durante todo el ciclo cardiaco
Velocidad < 75 cm/s
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Pre-robo (“conejo”): deceleracion del
flujo anterogrado durante la sistole
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Robo parcial: flujo bidireccional (anterogrado

en diastole y retrogrado en sistole)

VERT DCHA
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Robo completo: flujo invertido,
retrogrado en sistole y en diastole
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ANGIO-TC DE TRONCOS SUPRAAORTICOS

» Realce tardio de la arteria vertebral ipsilateral [2]
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l » Oclusion / estenosis de la arteria subclavia
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Foco de estenosis critica
asociado a la presencia de
una placa de ateroma
calcificada en la porcion
inicial de la arteria
subclavia derecha




EOon Yirtual

- ©

seram Jlfou s

Naciomal
» - 5

Reconstruccion VR que muestra un
defecto de replecion en el inicio de
la arteria subclavia izquierda

Trombo de 20 mm en el inicio de la
arteria subclavia izquierda, asociado
a una placa de ateroma que
condiciona una estenosis >50%
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Estenosis critica en la
arteria subclavia
izquierda tratada
con colocacion de
protesis metalica
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Conclusiones

El sindrome del robo de la subclavia consiste en una inversion del
flujo normal en la arteria vertebral, producido por una estenosis
u oclusion en la arteria subclavia proximal.

La inversion del flujo sanguineo sera el estadio final
de esta entidad, por lo que su diagnostico precoz
es fundamental en su manejo terapéutico, cuyo
objetivo sera el restablecimiento del flujo normal,
con el objetivo de disminuir la hipoperfusion
cerebral y del miembro afectado, asi como los
posibles sintomas asociados.

\J

La prueba de imagen inicial de eleccidn es la
ecografia doppler de troncos supraaorticos, al
tratarse de una prueba no invasiva y de alta
rentabilidad, pudiendo completarla sospecha
diagnostica mediante la realizacion de una a
angiografia por TC o por RM.
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