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OBJETIVOS

v’ Reportar este caso como patologia infrecuente de
mediastino anterior y conocer sus caracteristicas.

v’ Destacar la importancia del uso de la AngioTc como
método de diagndstico y tratamiento.
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PRESENTACION DE CASO

Paciente masculino de 20 anos que presenta una
tumoracion supraclavicular izquierda de larga data,
asintomatica.

FIGURA 1: RM: Imagen supraclavicular, hiperintensa en
T1 (a), que suprime en secuencias de saturacion grasa
(b), compatible con lipoma. Incidentalmente muestra
una tumoracion de partes blandas que se extiende
desde el cuelloghasta el mediastino anterior, con la
presencia de e vacio de flujo correspondientes.a

estructuras. [ .
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PRESENTACION DE CASO

FIGURA 2: AngioTC: Tumoracion constituida por multiples
estructuras vasculares de trayectos tortuosos y
aferencias vasculares, desde el tronco braquiocefalico
derecho, carotida comln izquierda y subclavia
homolateral, con aparente drenaje hacia la vena subclavia
izquierda, vena yugular y tronco venoso braquiocefalico
ipsilaterales, interpretandose como MAV compleja de alto
flujo.

Se le realiza arteriografia y cavografia confirmando la
presencia de MAV de alto flujo.
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DISCUSION

La MAV es una conexion anormal entre las arterias y
venas, sin vasos capilares, habitualmente asintomatica.
Sus manifestaciones dependen de las dimensiones,
ubicacion y antecedentes. Se localizan principalmente a
nivel del mediastino posterior o intrapulmonar.

Se presenta este caso , por ser una patologia de
localizacion infrecuente, de baja frecuencia en el
mediastino anterior, predomlnando en la infancia. Entre
los diagnosticos diferenciales podemos nombrar a los

hemangiomas

) anglosarcomas

linfaticas (ver tabla 1).

Tabla 1:

ANGIOSARCOMA

HEMANGIOMA

y malformaciones

MALFORMACIONES

LINFATICAS (HIGROMA
O LINFANGIOMA)

Extremmadamente raro.
+++ Infancia.

1-2%.
+++ Hombres de
todas las edades.

Frecuencia: 0,5 %

80-90%.
++ en pacientes de 2
anos.

Mediastino posterior,
Intrapulmonar.

Mediastino anterior.

Mediastino anterior.

Region del cuello con
extension mediastino.

Masa con tejidos y
vasos circundantes,
insuficiente para la
deteccion del origen
vascular.

AngioRM permite
conocer las aferencias y
eferencias de la lesidn.

Masa mediastinica,
infiltra localmente
tejidos adyacentes.
Realce heterogéneo
con la
administracion de
contraste
endovenoso.

Masas redondeadas
y homogéneas /
heterogéneas de
contornos poco
precisos. Pueden
apreciarse
calcificaciones.
Realza con la
administracion de
contraste.

Masas redondeadas y
polilobuladas, su
tamano es variable.
Contorno poco preciso.
No realza con el
contraste.
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HALLAZGOS IMAGENOLOGICOS

Mediastino anterior a izquierda
gue se extiende hacia region
cervical izquierda, y caudalmente
a tejido adiposo
pleuropericardico y subcostal
homolateral.

Desplazamiento hacia anterior, y
lisis del extremo proximal
clavicular izquierdo

Multiples estructuras vasculares
de trayecto tortuosoy
aferencias
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CONCLUSION

El conocimiento de las MAV de localizacion atipica y su
evaluacion, mediante técnicas de angioRM y angioTC,
son una herramienta util que permiten conocer las
estructuras comprometidas y afectacion vascular,
brindando un diagnodstico definitivo para realizar un
adecuado tratamiento y elementos importantes para un
abordaje quirurgico.
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