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INTRODUCAO

Lesao da arteria subclavia secundaria a trauma contuso € rara € poucos
casos foram documentados na literatura." Estido associadas a alta
morbidade e mortalidade. A maioria dos pacientes com trauma contuso
que acomete as arterias subclavias vem a oObito antes de chegar ao
hospital devido a cinematica do trauma. A mortalidade hospitalar
permanece alta.” As artérias subclavias sao protegidas pelas claviculas,
costelas e parede toracica. O manejo clinico e a abordagem cirurgica
variam dependendo da lesdo especifica.! Sera apresentado um relato de
caso de um paciente atendido pelo Servico de Cirurgia Vascular do
Hospital Publico Regional de Betim Osvaldo Rezende Franco.

RELATO DE CASO

Paciente sexo masculino, 20 anos, trazido pelo SAMU, vitima de colisao
moto com carro, imobilizado, com curativo oclusivo em regiao toracica
direita. Conduzido diretamente a tomografia por estabilidade
hemodinamica.
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Figura 1: AngioTC evidenciando situs inversus totalis, lesao parcial da veia subclavia direita e

extravasamento de contraste em 2° porcao da artéria subclavia direita sem interrupcao de
fluxo, fraturas de clavicula direita, 1° e 2° arcos costas a direita, contusao pulmonar com

pneumotodrax a direita, dextrocardia e achados na tomografia do abdome com inversao de
orgaos

Paciente conduzido ao bloco cirurgico, ja com imobilizacao ortopédica do
membro superior direito e inferior direito devido a fratura com exposicao
articular do 5° dedo da mao direita e fratura do tornozelo direito. Realizada
drenagem de torax direito em selo d agua, remocao do curativo em torax
direito.
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Figura 2: Lesao com sangramento ativo em regiao toracica superior direita. As tatuagens
foram mascaradas para preservar a identificacao do paciente.

Paciente submetido a exploragcao cirurgica da lesao com Incisao
supraclavicular, osteotomia do terco medio da clavicula, ligadura da veia
subclavia, que apresentava lesao >90% e controle proximal e distal da
artéeria subclavia. Nao foi evidenciado lesao do plexo braquial. ldentificada
lesao puntiforme em artéria subclavia direita devido a espicula Ossea
gerada pela fratura cominutiva da clavicula. Realizado debridamento da
lesao puntiforme com rafa primaria. Apresentou bom resultado pos-
operatorio, recebendo alta da cirurgia vascular no 2° dia de pos-operatorio.

DISCUSSAO

O trauma contuso, causando lesao das arterias subclavias, € raro e
carrega uma alta mortalidade. A intervencao adequada requer identificacao
imediata e abordagem cirurgica adequada para reparo." Em geral, o
manejo apropriado da lesao subclavia depende do mecanismo e da
extensao da lesao., O diagnostico intra-operatorio de lesao da artéria
subclavia € mais comum devido a instabilidade hemodinamica da maioria
dos pacientes, entretanto, a angiografia convencional e a angiografia por
tomografia computadorizada também sdo modalidades diagndsticas uteis.?
Situs inversus totalis € condicao congénita rara que ocorre em 1 a cada
4000-20000 pessoas, caracterizada pela completa transposicao das
visceras toracicas e abdominais. Os procedimentos cirurgicos sao
considerados mais dificeis do que em outros pacientes por causa da
diferente posicao anatomica de orgaos, o risco de ocorréncia de
complicacoes intra-operatodrias.? Como visto em nosso caso, o paciente
apresentava variacao no tronco aortico. Sendo o primeiro ramo da aorta o
tronco braquicefalico dando origem as arteria subclavia esquerda (dava
origem a arteria vertebral esquerda) e arteria carotida comum esquerda, o
segundo ramo artéria carotida comum direita e terceiro ramo a artéria
subclavia direita (dava origem a arteria vertebral direita). (Figura 1). Houve
necessidade de minimo debridamento, sendo realizado o reparo primario
da lesao sem necessidade de Iinterposicao de protese. Em geral, o
prognostico € favoravel para pacientes submetidos a reparo vascular com
sucesso. -
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