
Aneurisma disecante roto 

de la arteria vertebral

• 49 años 

• Cefaleas de 24 hs de 

evolución.

• Tc Craneal (Hsa-

Hidrocefalia).

• Deterioro neurológico de 

Gcs 15 pasa a Gcs 4.

• Crisis hipertensiva 240 Tas.• Crisis hipertensiva 240 Tas.

• Pupilas mióticas.



Tac Craneal-Angio Tc Craneal

• Hemorragia subaracnoidea Fisher 
IV.

• Hemorragia subaracnoidea con 
predominio en cisternas basales 
(prepontina-laterobulbar-Apc) .

• Hemorragia intraventricular .

• Aneurisma disecante de la porción 
V3 de la arteria vertebral derecha.

• Arteria vertebral izquierda 
dominante con vascularización 
vertebrobasilar normal.



Arteriografía cerebral

• Series selectiva de la arteria 

vertebral derecha que 

muestra un aneurisma 

disecante ,del segmento V3, 

por encima del origen de la 

arteria cerebelosa

posteroinferior .





Tratamiento endovascular

• Oclusión con coils del aneurisma y de la 

arteria vertebral derecha en el segmento 

distal a la Pica. 



Hemorrhagic stroke: 

Original research: Endovascular parent vessel sacrifice in ruptured dissecting vertebral and 
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