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Endarterectomía carotídea

Sigue siendo el método estándar en el manejo de la estenosis de la arteria carótida interna debido
principalmente a sus bajas morbilidad y mortalidad perioperatorias y a la reducción significativa en
las tasas de enfermedad cerebrovascular ipsilateral y contralateral en el seguimiento a corto y largo
plazo.

La endarterectomía carotídea puede realizarse con razonable seguridad en centros con bajo volumen
de pacientes, con métodos sencillos y con resultados aceptables. El conocimiento de los resultados
reales obtenidos en cada centro es importante para mejorarlos.

La hipertensión intencional durante la disección impide el desarrollo postoperatorio de nuevas
lesiones cerebrales isquémicos debido a microembolias intraoperatoria 1).

La terapia endovascular mediante angioplastia y stent es prometedora, pero aún no remplaza a la
endarterectomía carotídea y en la actualidad sólo está justificada en pacientes con alto riesgo
anestésico o quirúrgico.

Las indicaciones quirúrgicas, en particular para las lesiones asintomáticas, deben ser considerados
cuidadosamente a la luz de las recientes mejoras en los tratamientos médicos, incluidos los agentes
antihipertensivos y las estatinas 2).

Resultados

Sobre un total de 1.335 pacientes consecutivos seguidos prospectivamente con ecografía carotídea
anual. Todos los pacientes se mantuvieron con terapia antiplaquetaria, y las arteriotomías se cerraron
mediante un injerto de parche, bajo anestesia general con monitorización electroencefalográfica y
derivación selectiva. No hubo cambios en la técnica quirúrgica durante este estudio. Dos tercios de
los pacientes eran hombres, la edad media fue de 70 años. Aproximadamente el 60% eran
sintomáticos. La morbilidad perioperatoria en los primeros 90 días y la tasa de mortalidad fue de
0,9% (0,4% ictus y el 0,5% exitus). Cinco pacientes (0,4%) desarrollaron estenosis recurrente> 70%
durante un seguimiento medio de 15,8 años. Doce pacientes (0,9%) tuvieron un accidente
cerebrovascular tardío en la distribución de la carótida ipsilateral. La media de seguimiento fue de
15,8 años 3).
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