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RESUMEN

Los vasos vertebrales son vasos cervicales profundos, originados generalmente de las arterias
subclavias. Con el objetivo de documentary dar a conocer a los profesionales de medicina la existencia
de una variante {que discrepa de la teoria), Se reporta este caso resultante de una diseccion de rutina
realizada en el anfiteatro de la Universidad del Valle, La Paz. Se trata de un hallazgo incidental Unico
encontrado en el lado izquierdo de una pieza cadavérica, en la cual la arteria vertebral presenta un
origen aberrante, con nacimiento de forma directa del arco adrtico entre las arterias cardtida primitiva
y subclavia, con importante relacién con el vago del mismo lado. La literatura refiere el origen de esta
arteria como rama colateral de la arteria subclavia; diversos estudios (tanto en piezas cadavéricas
como imagenoldgicos) indican incidencias de 3 y 8,3% respecto a diversas variantes de la arteria
vertebral y otros ramos del cayado adrtico antes del 2000, posteriormente se tienen datos de 2,4 y
5,8% {habiendo mucha discrepancia en el tema). Un estudio obtuvo en 2016 un 84,6% de incidencia,
siendo esto mas relevante, ademas que incluyé la variante en el tipo Ill segln Liechty. Estos datos
presentados, junto con el hallazgo en estudio, nos llevan a concluir que el origen aberrante de la
arteria vertebral izquierda es muy frecuente y su incidencia aumenta proporcionalmente, denotando
mucha variacién de resultados entre investigadores, pero no asi su importancia en el dmbito clinico
quirdrgico para evitar confusiones y diagndsticos errados.
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ABSTRACT

The vertebral vessels are deep cervical ones that should raise from the subclavian arteries. During a
dissection atthe amphitheaterofthe Universidad Privada del Valle La Paz, itwas discovered avariation
(which doesn’t follow the current theory), in order to improve knowledge on medical professionals
about the existence of this anomaly, it was decided to report this case. It’s about a unique incidental
discovery, founded at the left side of a cadaveric piece in which the left vertebral artery has an
anomalous origin raising directly from the aortic arch between left primitive carotid artery and left
subclavian artery, with an important relation with vagus nerve. Literature refers the origin of the left
vertebral artery as a collateral branch of the subclavian artery; studies made on cadaveric pieces
and imaging studies made before 2000 point incidences between 3 and 8,3% respect of variants on
the left vertebral artery and another branch of the aortic arch, meanwhile studies made after 2000
show an incidence between 2,4 and 5,8% in general population showing disagreement between the
information. In 2016 this percentage has an important increase with an 84,6%, besides including the
variant in type Ill according to Liechty. The mentioned data, along with the finding done through
the research, allow us to conclude that the non-traditional origin of the left vertebral artery is very
frequent, and its incidence increases proportionally, causing a variation in researchers results, but
not so with regards to the importance of knowledge in the field of clinical surgery to avoid confusion
and inaccurate diagnoses.

Keywords: Left Vertebral Artery. Aortic Arch. Anomalous Origin. Left Subclavian Artery. Anatomical
Variant.

INTRODUCCION

Las arterias vertebrales, como vasos cervicales profundos, son de origen subclavio (como reporta la
literatura) (1) (2). Sin embargo, varios estudios indican una gran incidencia de casos aberrantes en
su origen que pueden ser de causa embrionaria (3) (4) (5), aungue no asi en nuestro medio, siendo
que estas derivan durante su desarrollo del cuarto arco adrtico, pudiendo en dicha etapa persistir en
su origen junto a otras ramas colaterales como variantes del cayado aortico (6) (7). Tal es el hallazgo
evidenciado en el anfiteatro de la Universidad Privada del Valle La Paz en Marzo de 2017, respecto
del origen andmalo de la arteria vertebral del lado izquierdo, naciendo esta directamente del arco
aortico y no como rama colateral de la arteria subclavia, misma que corresponde a la variedad tipo
[l seglin la clasificacion de Liechty (8) con una incidencia del 81,9 % en estudios mas actuales (9). De
esta manera, con el presente trabajo, se pretende documentar esta variante y sentar un precedente
gue debe considerarse en el ambito clinico y quirdrgico.

Presentacion del caso

Se trata de un hallazgo en una diseccidn cadavérica realizada en el anfiteatro de la Universidad del
Valle de la ciudad de La Paz, en el cual se encontré que la arteria vertebral izquierda tiene un origen
anomalo directamente del cayado adrtico (ver figura N°1) y no asi como rama colateral de la arteria
subclavia, evidenciando que la misma nace entre el tronco carotideo primitivo y la subclavia izquierda
y no presenta espacios hacia el sector medial o lateral de dichas arterias (ver figura N°2), teniendo
un trayecto ascendente casi verticalizado, paralelo a la carétida comin izquierda por medial y el
nervio vago izquierdo por lateral, con unos 7 cm de longitud (ver figura N°3), posterior al cual realiza
una acodadura hacia medial en 2 cm, pasando por detras de dicho tronco hasta alcanzar el orificio
transverso de la sexta vértebra cervical.
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Figura N°1. La arteria vertebral izquierda tiene un origen anémalo directamente del cayado adrtico

CA: Cayado Adrtico

TAB: Tronco Arterioso Braquiocefalico
CPI: Cardtida Primitiva lzquierda

AVI: Arteria Vertebral lzquierda

Sl: Subclavia lzquierda

NVI: Nervio Vago lzquierdo

Fuente: Universidad Privada del Valle, 28 de marzo de 2017.

Figura N°2. La arteria vertebral izquierda nace entre el tronco carotideo primitivo y la subclavia
izquierda, sin espacios hacia medial o lateral de dichas arterias

CA: Cayado Adrtico

TAB: Tronco Arterioso Braquiocefalico
CPI: Cardtida Primitiva lzquierda

AVI: Arteria Vertebral Izquierda

SI: Subclavia lzquierda

NVI: Nervio Vago lzquierdo
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Figura N°3. La arteria vertebral izquierda tiene un trayecto ascendente casi verticalizado, paralelo
a la cardtida comun izquierda por medial y el nervio vago izquierdo por lateral, con unos 7¢cm de
longitud

CA: Cayado Adrtico

TAB: Tronco Arterioso Braquiocefalico
CPI: Carotida Primitiva lzquierda

AVI; Arteria Vertebral Izquierda

SI: Subclavia {zquierda

NVI: Nervio Vago {zquierdo

Fuente: Universidad Privada del Valle, 28 de marzo de 2017.

DISCUSION

La literatura anatomica que se tiene como referencia bibliogréfica en los centros de formacién de
nuestro medio, como Rouviere (1) y Latarjet (2}, describen el origen de la arteria vertebral como una
rama colateral de la arteria subclavia. Sin embargo, Testuttambién hace notar variaciones en el origen,
calibre y distribucion de este vaso arterial (10), asi como casos reportados en estudios que datan de
siglos pasados (11) (12), donde se encuentra una incidencia de entre 3y 8,3% (3) (5) {13) (14) o de 59%
(15) basados en disecciones cadavéricas. Por otra parte, estudios posteriores al 2000 muestran una
frecuencia de entre 2,4 y 5,8% (16) {19), tal como se ve reflejado en el estudio de Elumalai (ver tabla
N°1) (20) (22).

Tabla N°L. incidencia de casos reportados en diferentes gestiones y trabajos, revisados durante la
gestion 2016

PREVIOUS WORKERS | INCIDENCE (%)

Bean et al. (1905) 32%
Adachi c al. (1928) 54 %
Aso a al. (1932) 3.2%
Mor o al. (1941) 6.9%
Stemn ¢t al. (1962) 6.0%
Argenson et al. (1980) 58%

Nizanowski o al_ {1982) 3.1%
Lipper Pab et al. (1985) 3.0%

Cavdar & al_ (1989) 83%
Takafup et al. (1951) 69%
Vorsier ¢ al. (1998) 50%
Komivama et a. (2001) 24%
Panicker a af. (2002) 50%
Yamaki et al. (2006) 38%
Nurecan Imre a al. (2010) | 2.5%
Shi-Min Yuan (2016) 8.18%

Fuente: Elumalai G et al (3).
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No obstante, a diferencia de estos bajos indices reportados, el afio 2016 se encontrd en Brasil un
porcentaje de 81,9% (con una variante de un total de 1 231 casos) (9), siendo este dato el mas
representativo por la magnitud del estudio, ya que ademas concuerda con el hallazgo descrito en el
presente trabajo, que a su vez encuadra en la variedad tipo Ill propuesta por Liechty (8) {ver figura
N°4), teniendo en cuenta la existencia de otros esquemas similares que corresponden al tipo IV segun
Adachi {11) y tipo C segtn Thompson (12), como antecesores del primero.

Figura N°4. Clasificacién porcentual de las variantes de la arteria vertebral segin Liechty; el hallazgo
corresponde al tipo IlI
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Fuente: Liechty et al, 1956 (8)
Una probable causa de estas variedades es la persistencia del 4to arco adrtico, con sus colaterales
intersegmentarias 6ta y 7ma (ver figura N°5), las cuales originan dichos troncos en una etapa

embrionaria, como lo reportan Karande y Oguz (4) (19).

Figura N°5. Probable causa de estas variedades es la persistencia del 4to arco adrtico, con sus
colaterales intersegmentarias 6ta y 7ma
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Fuente: Karande NA et al, 2014 (4).
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Concordando con ciertos autores, enfatizamos la importancia de este descubrimiento al momento
de realizar intervenciones quirdrgicas cervicales (23) (24) o toracicas (25) en estudios imagenoldgicos
(TAC, RMN, Angiografias, etc) (19) (20) (26), asi como autopsias y otros procedimientos que son de
interés para profesionales de la salud (18) (27} (29).

CONCLUSION

Habiendo analizado los datos encontrados, se denota que esta variante representa una de las mas
frecuentes respecto a las anomalias del cayado adrtico y sus colaterales, donde ademas destaca una
gran variabilidad en cuanto a los porcentajes que se manejan con un aumento stbito en su incidencia
en los Ultimos afios, resaltando de este modo su importancia en el ambito clinico, quirdrgico e
imagenologico para evitar confusiones y diagnosticos errados.
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