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Resumen

Objetivos: Al margen de la predominancia de uno de los senos transversos, las variaciones
anatómicas de los senos venosos son poco frecuentes y se han estudiado poco. En este trabajo se
describen las variaciones angiográficas de los senos en pacientes con malformaciones
arteriovenosas cerebrales (MAVs). Como objetivo secundario estudiamos el papel que estas
alteraciones embrionarias de los senos venosos pueden tener en la formación de las MAVs.

Métodos: A partir de la base de datos prospectiva de MAVs cerebrales de nuestro centro, se revisan
las arteriografías cerebrales en el período comprendido entre enero del 2010 y enero del 2015 (n =
45 pacientes). Clasificamos los pacientes según las alteraciones en los senos. Seno longitudinal
superior (SLS): SLS normal, duplicación del SLS, aplasia SLS, aplasia unilateral derecha, aplasia
unilateral izquierda. Senos transversos (ST): ST normal, aplasia ST izquierdo, aplasia ST derecho, ST
derecho dominante, ST izquierdo dominante, estenosis ST. Finalmente relacionamos dichas
alteraciones con la localización de la MAV.

Resultados: Las variaciones anatómicas de los ST son más frecuentes, observándose variaciones de
la normalidad en 17 (38%) pacientes. Un total de 12 (27%) pacientes presentaron alteraciones
anatómicas del SLS, la más frecuente la aplasia unilateral del SLS (n = 8). La localización de la MAV
coincidió con la de la aplasia unilateral del SLS en 7/8 casos.

Conclusiones: La localización de la MAV se relaciona con la aplasia de SLS. Estos hallazgos
sugieren que las variaciones anatómicas de los senos venosos podrían dificultar el drenaje venoso
cortical durante el periodo embrionario lo que podría condicionar una hipertensión venosa cortical y
angiogénesis en el periodo perinatal.
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