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OBJETIVOS

La diseccion adrtica tipo B produce un flujo de sangre a través de las paredes de la aorta descendente y su tratamiento
consiste en un agresivo control de la tension arterial para evitar su progresion. El stent endovascular es una terapia
establecida para otro tipo de aneurismas aorticos, y hoy en dia parece estar evolucionando como tratamiento para la
diseccion adrtica tipo B.

MATERIAL Y METODO

Paciente varon de 74a que acude a urgencias con clinica sugestiva de diseccion aodrtica posteriormente confirmada por TAC
de térax como Tipo B. Se inicia tratamiento para control tensional y de frecuencia cardiaca y se traslada a quir6fano donde se
coloca proétesis endovascular bajo anestesia local y sedacion. No se apreciaron alteraciones hemodinamicas.

RESULTADOS

El tratamiento endovascular en diseccion adrtica tipo B puede realizarse bajo anestesia general o anestesia local y sedacion.
Puntos fuertes para para la anestesia local son la estabilidad hemodinamica, evitar el manejo de la via aérea. Como punto
débil, los movimientos del paciente, que pueden ser evitados si éste es colaborador.

CONCLUSIONES

En la diseccion adrtica tipo B la tensién arterial y la frecuencia cardiaca deben ser controladas con betabloqueantes con el
objetivo de tension sistdlica alrededor de 100mmHg y frecuencia cardiaca alrededor de 60x’.

Confirmado el diagnostico, el paciente debe ser trasladado a un quiréfano hibrido que permita tratamiento endovascular y/o
cirugia cardiovascular abierta.

El tratamiento endovascular se esta convirtiendo en el tratamiento estandar de este tipo de patologias, aportando mejores
resultados en comparacion con la cirugia abierta.



