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IMAGENES EN MEDICINA

Diseccidn de la aorta

Rafael Espinosa Fernandez,* Elia Garcia Torres,** Carlos Miramontes Malacon,***
Fernando Lopez Soriano,* Ulises Beltran Lupi*

La degeneracién de la capa media de la aorta es la condi-  para el diagnéstico. Las imagenes de la aorta con doble
cién para desarrollar la diseccién no traumética. La angio- lumen y el sitio de ruptura de la intima son los hallazgos
rresonancia magnética es la técnica no invasiva mas exacta  principales, ademas se observa ensanchamiento de la aor-

Figura 2. Ima-
gen en corte
coronal oblicuo.
Se observa el
sitio de ruptura
de la aorta. Aor-
ta (Ao), Disec-
cién (D), Ruptu-
ra (R).

Figura 1. Ima-
gen en tercera
dimension.
Aorta (Ao), Di-
seccion (D).
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Figura 3. Imagen en corte axial oblicuo. Aorta (Ao), Disec-
cion (D), Aorta toracica (Aot).

ta con engrosamiento de la pared y trombosis en la falsa
via. La sensibilidad y la especificidad para la diseccién son
del 98%. La sensibilidad para identificar el sitio de la rup-
tura es del 85%! y del 100% para derrame pericardico.?
Otras ventajas son: poder observar las ramas vasculares, la
diseccion en espiral y la insuficiencia adrtica.

Las disecciones de la aorta se clasifican dentro de dos
sistemas anatomicos:

En la clasificacién de DeBakey, la diseccion tipo | in-
volucra a la aorta ascendente y la aorta descendente. El
tipo Il esta limitado a la aorta ascendente, y el tipo Il a la
aorta descendente.

En la clasificacién de Daily, el tipo A se refiere a la
aorta ascendente, sin hacer caso del sitio de la ruptura en
la intima, y todas las otras disecciones son tipo B.34

En la figura 1 se observa la diseccién a lo largo de la
aorta hasta antes del nacimiento de las iliacas sin aneuris-
ma. En las figuras 2 y 3 se observa el origen de la disec-
cion por arriba de la valvula aértica, que se correlacionan
con la figura 4, en la reconstruccién tridimensional, don-
de se observa el adelgazamiento de la luz verdadera de
la aorta.
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Figura 4. Reconstruccion tridimensional.

REFERENCIAS

1. Nienaber CA, von Kodolitdch Y, Nicolas V et al. The diagnosis of
the thoracic aortic dissection by noninvasive imaging procedures.
N Engl ] Med 1993; 328(1): 1-9.

2. White RD, Lipton MJ, Higgins CB et al. Noninvasive evaluation of
suspected thoracic aortic disease by contrast-enhanced computed
tomography. Am J Cardiol 1986; 57(4): 282-90.

3. DeBakey ME, Henly WS, Cooley DA et al. Surgical management of
dissection aneurysm of the aorta. J Thorac Cardiovasc Surg 1965; 49:
130-9.

4. Daily PO, Trueblood W, Stinson EB et al. Management of acute
dissections. Ann Thorac Surg 1970; 10(39): 237-47.

236

Acta Médica Grupo Angeles



