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Objetivo

Exponer nuestra experiencia en el tratamiento endovas-
cular en pacientes con patologia oclusiva del sector ilio-
cavo (Figura 1).

Material y método

Se realiz6 ATP con implantacién de Stent en 48 pacientes
(9 oncolégicos, 20 con secuelas post-trombéticas y 19
con malformaciones congénitas, S. de May-Thurner) con
clinica de hipertensiéon venosa, cambios degenerativos
en piel y Ulceras recurrentes o TVP distales con varices
recidivantes post-quirlrgicas. Se obtuvo gradiente de pre-
siones previo y post ATP (Figura 2).

Resultados

Exito inicial con permeabilidad inmediata en el 100% de
los casos.

Conclusion

Consideramos un tratamiento muy eficaz (ATP + Stent)
para descomprimir y normalizar la hipertensiéon venosa
en compromisos ilio-cavos especialmente en TVP,
sindromes post-flebiticos con Ulceras y varices recidivan-
tes post-quirdrgicas.
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Sindrome de May-Thurner
con importante
colateralidad presacra e
hipertensién tratada
mediante Angioplastia
con Stent de Palmaz
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