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REPORTE DE CASO

Cortesia de J.D. Corl, MD, FACC, FSCAI

TRATAMIENTO EXITOSO DE UNA CTO DE LA ARTERIA TIBIAL POSTERIOR
EN UN PACIENTE CON AMPUTACION TRANSMETATARSIANA BILATERAL
UTILIZANDO SCAFFOLD ESPRIT™ BTK

Este estudio de caso describe el tratamiento y seguimiento de un masculino de
60 afios con antecedentes de microangiopatia trombdtica bilateral y una ulcera
que no cicatrizaba en la planta del pie derecho, con oclusiéon total crénica
(OTC) en el tendon de Aquiles y tibial posterior. Este procedimiento incluyo el
uso de un balén modificador de calcio y un scaffold Esprit™ BTK, lo que resulto
en una revascularizacion exitosa.

PRESENTACION DEL PACIENTE

Masculino de 60 afios con un historial médico complejo, que inclufa enfermedad arterial =~
periférica, isquemia critica de las extremidades inferiores, microangiopatia trombética
bilateral, diabetes mellitus tipo 2, tabaquismo, dislipidemia e hipertension arterial,
present6 una herida que no cicatrizaba en el pie derecho. El paciente fue clasificado
como categoria 5 de Rutherford Becker.

Hallazgos diagnosticos

El indice tobillo-brazo (ITB) fue de 0,39 en el lado derecho, y la tomografia computarizada reveld
una placa no obstructiva moderada en la arteria iliaca comtn derecha. La arteria femoral superficial =N
derecha (AFS) y la arteria poplitea mostraron una placa no obstructiva difusa, y las arterias tibial 5
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anterior (AT) y tibial posterior (PT) derechas estaban completamente ocluidas (Figura 1A).

@ IFlujo de entrada/ flujo de salida

El flujo previo al tratamiento era normal por encima de la lesion tibial objetivo, pero
el flujo de salida mas alla de la lesidn objetivo era solo un llenado distal a través de
colaterales.

G Preparar la lesion

Para preparar la lesion, se utiliz6 un balén modificador de calcio de 3,5 x 80, lo que produjo una diseccién focal en la porciéon media derecha
del TP. Se realizd una angioplastia en la arteria poplitea derecha y en el TTP derecho con un balén recubierto de farmaco de 5 x 60 a través del
acceso al TP derecho, en la arteria peronea derecha con un balén de 2,5 x 40 a través del acceso radial izquierdo y en la ATP derecha con un
balén de 3,5 x 150 a través del acceso al TP derecho.
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ESPRIT™SISTEMA DE SCAFFOLD REABSORBIBLE LIBERADOR DE EVEROLIMUS

e Dimensionando

La lesion diana en el TP derecho tenia una longitud de 25 mm y un
diametro de vaso de referencia proximal de 3,04 mm (Figura 2), segtin la
ecografia intravascular (IVUS). Se utilizo una guia de 0,014 para
implantar un scaffold Esprit BTK de 3x38 mm en la porcion proximal/
media del PT derecho (Figura 3). \
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La postdilatacion del scaffold Esprit™ BTK se realizé con un balon
semicomplaciente de 3,0 x 40 mm para asegurar la aposicion.

Resultado posterior al procedimiento

La ecografia duplex de seguimiento mostré permeabilidad y flujo rapido en
el TPcon cicatrizacidn de la herida en 4-5 semanas (Figura 1B).

Precaucion: Este producto esta diseiado para ser utilizado por o bajo la direcciéon de un médico. Antes de su uso, es
importante leer detenidamente las Instrucciones de Uso de este dispositivo contenidas en el empaque del producto para
informacion mds detallada sobre las Indicaciones, Contraindicaciones, Advertencias, Precauciones y Eventos Adversos
asociadas al uso de este dispositivo. Este material esta destinado solamente para uso por profesionales de la salud.

La informacion contenida en este documento es para DISTRIBUCION en Argentina, Colombia y Chile. Confirme el

estado regulatorio del dispositivo en su pais.
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