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Resumen

El estudio y tratamiento de las malformacio-
nes arteriovenosas cerebrales por via endovascu-
lar supraselectiva presenta multiples ventajas
como etapa previa a la cirugia o como trata-
miento paliativo de no existir esta.

Dos casos de malformaciones tratadas de esta
manera son descriptas y las caracteristicas de
los procedimientos de angiografia y emboliza-
ciéon con catéteres y balon de goteo calibrado
son analizados. La eleccion del material y la
técnica son explicados y discutidos.

Introduccion

La sistematizaciéon de los procedimientos en-
dovasculares para la embolizacién de malforma-
ciones arteriovenosas cerebrales (MAV), ha per-
mitido establecer con claridad las indicaciones
y alcances de las mismas.

El riesgo de los procedimientos no es despre-
ciable, por lo que el desarrollo de técnicas e ins-
trumental ha sido objeto de gran interés e inves-
tigacion.
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Actualmente se ha adoptado el uso de caté-
teres con balones de goteo calibrado, los cua-
les son guiados por el flujo sanguineo. Esto
permite la cateterizacidon supraselectiva y la po-
sibilidad de efectuar embolizaciones con mate-
riales liquidos.

De la experiencia actual (23 pacientes con 59
embolizaciones) del Servicio de Neurorradiolo-
gia de la Universidad de Toulouse, Francia, se
describen dos casos que por sus caracteristicas
y resultados ponen en evidencia las ventajas del
tipo de procedimientos en discusion.

Material y Métodos

Los pacientes fueron estudiados mediante
Tomografia Computada, Resonancia Magnética
Nuclear y Angiografia Selectiva. El dia del pro-
cedimiento, se realizé una nueva evaluacién an-
giografica. Esta, al igual que las embolizaciones,
fueron efectuadas mediante cateterismo femo-
ral, con anticoagulaciéon sistémica y bajo anes-
tesia local. Se utilizaron catéteres 5 y 7 French
para la canalizacién selectiva de las arterias ca-
rotidas internas y vertebrales, junto con catéte-
res 2 y 3 French coaxiales con balén de latex
inflable tipo Debrun adaptados  a microgoteo
adosado a su extremo distal. Para la progresion
de estos ultimos, se efectuaron sucesivas inyec-












