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INTRODUCCION

» Las anomalias de la VCI son
malformaciones congeénitas del
sistema venoso poco frecuente
(prevalencia 0,3-0,5% en
poblacion sana), relacionadas con
la regresion o persistencia
anormal de venas embrionarias

» Tipos:

»Vena renal izquierda retro-
aortica

»Vena renal izquierda
circumaortica

» Doble VCI infra-renal
»VCI infra-renal izquierda

» Continuacion de la VCI con la
acigos o hemi-acigos

»Agenesia
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OBJETIVOS

» Considerar la Agenesia de la Vena
Cava Inferior como diagnostico
diferencial para identificar la
causa de Insuficiencia venosa
cronica, Trombosis venosa
profunda y Tromboembolia
pulmonar en pacientes jovenes
sin antecedentes patoldgicos
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REVISION DEL TEMA

» Se clasifica en infra-renal o
completa

» Puede deberse a trombosis de la
cava inferior en el periodo
Intrauterino o a un defecto
embriogénico

» La mayoria son asintomaticos y
suelen ser hallazgos incidentales

» Factor de riesgo para el desarrollo
de TVP, principalmente en
pacientes jovenes en las venas
lliacas (prevalencia del 9,5%)

» Malformaciones asociadas:
dextrocardia, CIA, canal atrio-
ventricular, estenosis de la arteria
pulmonar, transposicion de
visceras abdominales, disgenesia
pulmonar, poliesplenia o asplenia
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REVISION DEL TEMA

» TCMC: no se identifica
estructura vascular que pueda
definirse con VCI, unicamente
multiples vasos serpentiginosos
retroperitoneales

» Retorno venoso a través de
colaterales: para-espinales y
peri-renales (profundas),
gonadales (intermedias),
hemorroidales (portales) y del
TCS (superficiales), que drenan
en la acigos y hemi-acigos

» Tratamiento anticoagulacion



Fig. 2

Fig 2. Dilatacion de las venas
hemiacigos
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Fig 3y 4. Ausencia de estructura
vascular correspondiente a VCI, con
importante circulacion colateral




CONCLUSION w

» Las anomalias de la VCI son
normalmente hallazgos
incidentales en las TC con
contraste, aunque pueden
debutar con trombosis venosa
profunda en pacientes jovenes

» La TC con contraste ha
demostrado ser metodo util y
eficiente para identificar
anomalias de la VCI

» A pesar de ser una entidad
poco frecuente, debe ser
considerada por las
implicancias clinicas, asi como
Su relevancia en la
planificacion de posteriores
procedimientos quirdrgicos e
intervencionistas

» No existe aln recomendacion
clara sobre el tiempo de
tratamiento con
anticoagulantes
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