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XI JORNADA D’ATENCIO COMPARTIDA EN CIRURGIA VASCULAR

MANEIG INTEGRAL DE LA PATOLOGIA VENOSA

Com diagnhostiquem la insuficiencia venosa
peélvica? Proves diagnostiques

Dra. Gemma Arnedo Valero, MD, PhD, FEBVS
Servei d’ Angiologia I Cirurgia Vascular
Hospital Clinic, Barcelona
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* Diagnostico de EXCLUSIO

* H2C(Clinicai el examen fisic

 Limitacions de l'estilo de vida.

* PROVES COMPLEMENTARIES: PRIMERA ELECCION ECO-DOPPLER
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* ECO-DOPPLER:

" Posicidn supina i semi-sentada

= Sonda lineal 4-7MHz: _ Normal
» Estudi HEMODINAMIC de la Fascicidad de V.Femoral Comu ~|: _ Decrement fluxe, amplitud
 Sonda convex 2-3MHz.
- Diametres
e ModeB T - Morfologia

- Gradient Pre y Post- > 2.5
- Refluxe ipsilateral Vlinterna

v

e Hemodinamicament (PVV)
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e TCoRM VENOSA: Segona eleccio

* FLEBOGRAFIA:

= Diagnostic i tractament simultani

= “Sombra” arterial

= Hipertrofia de col.lterals:
v Branques de Vena lliaca Interna
v Venes Lumbars Ascendents
v’ Sistema Acigo | Hemiacigo
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* IVUS:

A} [Consorci Sanitari de Barcelona |
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= Metodo de eleccid pel diagnostic posteriorment a la flebografia
= Aportainformacio:

v Area comprimida —— Infima

Adventitia
_

.
O—L\ur%en

@_ IVUS

Media
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= Aporta informacio:

v’ Area comprimida
v’ Lesions intra-luminals
v' Diametres de vena y segments de fijacio stent

56.7 1 mm

Frame 449

156.47 o

Frame 44 9

Manual Pullback
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* ECO- DOPPLER:

= Sensibilitat 78%; Especificitat 100%
= Posicio:

o DECUBIT SUPI

o DECUBIT LATERAL ESQUERRA

= ESTUDI DECUBIT SUPI:

o Morfologic
v' Compressid de la Vena Renal Esquerra ‘
v' Ratio DIAMETRE AP >= 5 (APDilatada/Estenotica)

o Hemodinamic:

v Sense fluxe
v' PVS>=5 (PVEstenosis/Dilatada)
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= DECUBIT LATERAL ESQUERRA

/ \ Area Integral

v" Increment diametro de VRI
v" Normalizacié del PVS

International Angiology 2023 August;42(4):282-309
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« TOMOGRAFIA COMPUTERIZADA VENOGRAFICA:

=  Aportacions:

v" Origen i grau d’estenosis VRE
v' Compresions Extrinseques
v Col.lateralitat retroperitoneal | de I’hili renal.

= Protocol: Pre-Hidratacié

=  Troballes:

v Angle Aorto-Mesenteéric 6-162 ( Normalitat al 402)
v’ Signe del “pico”, forma triangular de la VRE

v" Ratio de diametre D/E >=5

v’ Col.lateralitat prominent retroperitoneal i hili renal
v’ Ectasia de vena gonadal esquerra
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* FLEBOGRAFIA

= “GOLD STANDARD”

= Falsos Positius i Negatius posicio | hidratacio pacient

= @Gradient de Presions Venoses 2-14mmHg hili renal — VCI ( normal 0-1mmHg)
= >50% estenosis VRE

= Refluxe en col.laterales i en Vena Gonadal

* IVUS

e Us no indicat
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« ALTRES:

e Si HEMATURIA

—

Cultiu, Uroanalisis,
Citologia,
Ureterocitoscopia,
Biopsia renal

S —

> UROLOGIA > Estudi urologic complert —
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MOLTES GRACIES

Dra. Gemma Arnedo Valero, MD, PhD, FEBVS
Servei d’ Angiologia I Cirurgia Vascular
Hospital Clinic, Barcelona
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