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Trauma vascular.
Introduccioén:

El trauma en cualquiera de sus variantes se ha posicionado como la primera causa
de morbimortalidad en la poblacion entre 15-44 afios; una variante en crecimiento
es el trauma vascular que representa 9% de la mortalidad global, anteriormente se
consideraba raro en el &mbito civil, se ha incrementado de manera exponencial con
el aumento de la violencia social debido a la utilizacién de armas de alto poder, no
dejando excluidos accidentes automotores o lesiones asociadas a procedimientos
medicos.

El manejo de las lesiones vasculares experimentd cambios dramaticos a mediados
del siglo XX, teniendo estrecha relacion con conflictos bélicos: como la Guerra de
Corea (1950-53), donde se dio la difusién de nuevos métodos terapéuticos como la
anastomosis término-terminal, injertos venosos autélogos e injertos arteriales
homologos, asi como a la acumulacion de experiencia de la ligadura vascular,
producto de las dos guerras mundiales; otro evento importante fue la Guerra de
Vietnam (1955- 75), que proporciond oportunidades para optimizar el manejo del
trauma vascular.

La incidencia y prevalencia del trauma vascular estan relacionadas con factores
sociales y culturales: Conflictos armados, grado de industrializacién, indices de
violencia; sin embargo, las estimaciones son poco reales debido a la gravedad de
los casos que en muchas ocasiones mueren en el lugar del accidente debido a la
localizacion, magnitud de sangrado y retraso en la atencién

En México el trauma se ha convertido en un problema critico de salud, se estima
gue las defunciones asociadas a trauma ocupan la cuarta posicion como causa de
mortalidad general, y la primera como causa de fallecimiento en personas
econOmicamente activas.
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Conclusion:

Si bien el trauma vascular ocupa un bajo lugar dentro del total de lesiones en
trauma, su extrema gravedad la hace merecedora de mucha importancia. La
evolucion del trauma vascular ha variado en la historia de la humanidad,
desarrollandose principalmente en los conflictos bélicos en distintos lugares del
mundo. Hoy en dia, dado la disminucion de guerras, las principales causas de
trauma vascular corresponden a accidentes de transito, violencia civil y iatrogenia.
Las extremidades contindian siendo el principal sitio de lesiones vasculares, y su
diagnéstico generalmente se realiza con el examen fisico ante la presencia de
signos “duros” y “blandos”. La lesion de vasos intratoracicos requieren de
imagenes para su diagnostico.
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