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Doente do sexo feminino, 73 anos, hipertensa, dislipidé-
mica, sem história de diabetes ou tabagismo. Antecedentes
de AVC e estenose superior a 80% na origem da carótida
interna direita.

Realizada endarteriectomia da bifurcação carotídea
direita, com uso de shunt de Javid, que decorreu sem

Figura 1 Eco-Doppler: dissecção da artéria carótida comum em incidência transversal e longitudinal.
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incidentes. Pós-operatório sem intercorrências ou défices
neurológicos centrais ou periféricos de novo.

Na consulta de 1.◦ mês de pós-operatório, o eco-
-Doppler carotídeo mostrou uma imagem compatível com
uma dissecção na carótida comum em zona de clampagem
(fig. 1). Assintomática.
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Figura 2 Imagem intraoperatória da dissecção da artéria carótida comum.

Figura 3 Imagem intraoperatória do aspeto final da artéria
carótida comum.

Reinternada e submetida a uma endarteriectomia da
carótida comum na zona dissecada, que decorreu sem inci-
dentes (figs. 2 e 3). O eco-Doppler de controlo mostrou
regularidade do leito endarteriectomizado, sem alterações
hemodinâmicas (fig. 4).

Figura 4 Eco-Doppler: controlo após correção da dissecção;
regularidade do lúmen da artéria carótida comum.
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