Caso (116) Sindrome del manillar de scooter
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EXPOSICION DEL CASO

Paciente varén de 19 anos que acude tras accidente de bicicleta con traumatismo
facial y en miembro inferior derecho. El paciente presenta gran hematoma en zona
de impacto del manillar en el tercio superior de la pierna derecha que se acompana
de impotencia funcional y dolor en la totalidad del miembro; el resto de la
exploracidn clinica sin hallazgos significativos. Ante estos hallazgos se solicita una
angiografia por tomografia computarizada (angio-TC) de pelvis con extension a
muslo para valorar la existencia de complicacién en la regién traumatica.

En la angio-TC se observa gran hematoma en el tercio superior del muslo sin signos
de sangrado activo, pero se visualiza una ausencia de realce de contraste desde el
origen de arteria femoral superficial (AFS) hasta su tercio medio con recanalizacién
posterior. Ante estos hallazgos es valorado por el servicio de Cirugia Vascular que
indica su ingreso y la realizacién de una arteriografia diagnéstico-terapéutica.

La realizacion de la arteriografia confirma la oclusidon de la AFS, sin ser posible
completar la revascularizacion debido a la gran desestructuracion de la arteria en
el segmento lesionado.

Se realiza una ecografia doppler de control que evidencia una disminucién del flujo
distal de caréacter postobstructivo.

DISCUSION

La diseccion traumatica de la AFS es una entidad poco habitual en casos de
traumatismo cerrado, siendo la causa mas frecuente los accidentes de trafico,
donde el manillar impacta contra la pelvis del paciente. Este tipo de lesién recibe el
nombre de “Sindrome del manillar de Scooter”. Las ramas arteriales mas
frecuentemente afectadas son la arteria iliaca externa en la regién distal, arteria
femoral comun (AFC) o, como en este caso, la AFS.

Ante la sospecha de esta lesién es de vital importancia valorar la presencia de
pulsos distales y realizar un doppler sonografico urgente donde se observaria una
alteraciéon del indice tobillo-brazo. Ademas, es necesario larealizacién de una angio-
TC de miembro inferior y, una vez confirmado, precisa exploracién quirdrgica
urgente para valorar un posible tratamiento.

Los hallazgos radioldgicos en angio-TC de la obstruccién arterial postraumatica son
defectos de replecion de la arteria, cambios en el calibre de la misma o de su
contorno, asi como la extravasacién de contraste que puede llegar a formar
colecciones.

Los hallazgos en ecografia-doppler méas caracteristicos son la ocupacién por
material ecogénico y/o la desestructuracion del vaso junto con la ausencia de flujo



de la regién afectada. En caso de que exista revascularizacién distal por
perforantes/colaterales se observaria disminucién del flujo distal de caracter
postobstructivo.

La arteriografia nos permite el diagndstico de confirmaciéon de la diseccion
traumaticaidentificandose una ausencia de replecion en el vaso afectado, asi como,
comprobar la permeabilizacién distal. Ademas, nos da la posibilidad de realizar un
proceso terapéutico si la anatomia vascular se encuentra conservada.

CONCLUSION

El sindrome de manillar de Scooter consiste en una oclusidon postraumatica de la
arteria iliaca externa y sus ramas, que implica una emergencia quirurgica. El papel
del radidlogo de urgencias es esencial para la identificacion del segmento ocluido
mediante Angio-TC y/o arteriografia permitiendo una correcta decisién terapéutica.
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Imagen 1: Angio-TC de miembro inferior izquierdo en fase arterial donde se observa ausencia de replecion de la
AFS (flecha amarilla) desde su origen. Imagen 2: Arteriografia en la cual se observa recanalizacion de la AFS
(flecha roja) por arterias perforantes que se originan de la AFP. Imagen 3: Ecografia doppler arterial de M1 con
ausencia de flujo a nivel proximal de la AFS (flecha blanca).
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