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LAS IMAGENES EN MEDICINA

Coordinador: Manuel Cardoso Ramén

Vena cava superior izquierda persistente. Hallazgo
incidental en tomografia computada helicoidal

Ezequiel Batista-Villarreal,* José Luis Criales*

Recepcion 26 de octubre def 2000; aceplacion 01 de noviembre del 2000

Resumen de Historia Clinica

Paciente de sexo masculino, de 70 afios de edad,
conantecedentes detabaguismoimporiante yfibrilacion
auricular tratada con digitélicos y anticoagulantes ora-
les. Inicid su padecimiento actual hace 5 afos con
disnea de grandes esfuerzos y tos productiva. En
estudios previos de gabinete se le encontrd hipertrofia
ventricular izquierda e hipertension pulmonar, Se le
realizdé una fomografia computada helicoidal de térax
con protocoio para la evaluacion de trombos en las
arterias pultmonares y para descartar microembolias
como causa de su hiperfension pulmonar.

Diagnéstico por Imagen

Enlos cortes axiales de tomografia computa-
da helicoidal se observa persistencia de la vena
cava superior en el lado izquierdo y ausencia del
tronco venoso braquiccefalico. Ei paciente tiene
dos venas cavas superiores; la andmala del lado
izquierdo transcurre en sentido caudal adyacente
al hilio izguierdo (Figuras 1y 2) y desembocaen el
seno coronario (Figura 3). £n la reconstruccion de
tomografia computada helicoidai con la técnica de
maxima intensidad de proyecciones (MIP) (Figura
4) se observa el trayecto de la vena anomala.

Figuras 1y 2. Contes axiales de tomografia computada helicoidal en donde se observa persistencia de la vena cava superior del lado izquierdo

y su trayecto adyacente al hilio izquierdo (flachas rectas),

* Curgo universitario de radiologia. Clinica L.ondres / UNAM.

Gac Méd Méx Vol. 137 No. 1, 2001
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Figura 3. Corte axial de tomografia compuiada helicoidal que muestra
la vena cava superior izquierda drenando en el seno coronario (flecha
recta).

Delas anomalias congénitas de |a vena cava
superior, [a vena cava superiorizquierda persisien-
te (VCSIP) es la mas comun, Aparece en el 0.1 al
0.5% de ia poblacion general y del 4 al 12.9%
asociada a cardicpatias congénitas.’

Esta anomalia vascular ocurre por una fallaen
la obliteracion de la vena cardinal comun izquierda
durante el desarrollo fetal. La VCSIP coexiste con
una venacava superior derecha hastaenel 90% de
los casos y generalmente drena en la auricula
derecha a través del seno coronario.??

En la mayoria de los pacientes ia VCSIP no
produce sintomas clinicos ni repercusién hemods-
namica.*

El diagnostico de una VCSIP puede ser hecho
por medio de tomografia computada, resonancia
magnética, angiografiay ecocardiografia. Latomo-
grafia computada helicoidal con sus reconstruc-
ciones multiplanares, permite crear imagenes se-
mejantes a las de una venografia, las cuales, au-

88

Figura 4. Reconstruccién de tomografia computada helicoidal con la
{ecnica de maxima intensidad de proyecciones (MiP) gqua muestra el
vaso znomalo (flechas),

mentan la sensibilidad y especificidad de éste
metodo en la deteccion de las anomalias congéni-
tas cardiovasculares.’
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Figura 3. Corte axial de tomografia compuiada helicoidal que muestra
la vena cava superior izquierda drenando en el seno coronario (flecha
recta).

Delas anomalias congénitas de |a vena cava
superior, [a vena cava superiorizquierda persisien-
te (VCSIP) es la mas comun, Aparece en el 0.1 al
0.5% de ia poblacion general y del 4 al 12.9%
asociada a cardicpatias congénitas.’

Esta anomalia vascular ocurre por una fallaen
la obliteracion de la vena cardinal comun izquierda
durante el desarrollo fetal. La VCSIP coexiste con
una venacava superior derecha hastaenel 90% de
los casos y generalmente drena en la auricula
derecha a través del seno coronario.??

En la mayoria de los pacientes ia VCSIP no
produce sintomas clinicos ni repercusién hemods-
namica.*

El diagnostico de una VCSIP puede ser hecho
por medio de tomografia computada, resonancia
magnética, angiografiay ecocardiografia. Latomo-
grafia computada helicoidal con sus reconstruc-
ciones multiplanares, permite crear imagenes se-
mejantes a las de una venografia, las cuales, au-

88

Figura 4. Reconstruccién de tomografia computada helicoidal con la
{ecnica de maxima intensidad de proyecciones (MiP) gqua muestra el
vaso znomalo (flechas),

mentan la sensibilidad y especificidad de éste
metodo en la deteccion de las anomalias congéni-
tas cardiovasculares.’
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