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VENA CAVA SUPERIOR IZQUIERDA

LEFT SUPERIOR VENA CAVA

Segovia Fernando'

Presentamos un paciente con
hiperamoniemia, que durante
el estudio de la causa se
diagnosticO agenesia de la
vena porta, con anastomosis de
la vena mesentérica a la vena
renal izquierda. Ante el
cuadro clinico y humoral, con
compromiso neuroldgico, se
decididé la colocacion de un
catéter doble lumen y se
inicié tratamiento mediante
hemodialisis  convencional.
Se colocO catéter por via
yugular izquierda presentando
ubicacion atipica y con mala
cinética por lo que debio
colocarse otro catéter doble
lumen en vena subclavia
derecha, ubicandose en
posicién convencional. La
radiografia de control muestra
la ubicacion de ambos catéteres
colocados.

Ademas de la anomalia
vascular de la vena porta 'y de
las cavidades cardiacas que
presentes en este paciente, se
detect6 una anomalia vascular
en las venas centrales. Se debe
tener presente la posibilidad
de que exista esta asociacion
de variantes  anatémicas
cuando debemos abordar vias
centrales, en nuestro caso con
catéter de doble lumen para
tratamiento dialitico. El tip
del catéter izquierdo se ubico
a nivel de seno coronario,
donde el fluyjo sanguineo

resultdé deficiente para efectuar el
tratamiento dialitico.
Se adjunta grafico con esquema de las
alteraciones mas frecuentes de la vena
cava superior doble.®

La TAC mostr6 unavena cavasuperior
izquierda y otra derecha
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