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Incidenza lesioni vascolari nella 

traumatologia degli arti inferiori: 

0.3-6.4% (1.6% adulti; 0.6% bambini)

Vasi più frequentemente coinvolti: 

a.Poplitea, a. Femorale Superficiale

KR Patel, 2010

Yichi Xu, 2019
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Incidenza di lesioni vascolari per chirurgia dell’anca  

(immediate o tardive):  0.2-0.3%

Nishant K Singh, 2018
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5 tipi di lesioni vascolari:

• Lesioni intimali (flaps, rottura, ematoma 

subintimale/intamurale)

• Lesioni parietali complete, con PSA o emorragia

• Resezione completa con emorragia od occlusione

• FAV

• Spasmo
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Quadri Clinici

EMORRAGICO

ISCHEMICO
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EMORRAGICO:

• Ematoma (può aggravare una complicanza 

ischemica e/o neurologica per compressione)

• Emorragia franca
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Ulteriori quadri clinici anche tardivi:

• Fistola Artero-Venosa (FAV)

• Pseudoaneurismi (PSA)
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ISCHEMIA (obiettività distale, valutazione polsi    

periferici)

• Acuta

• Sub-acuta (più frequente)

• Disconosciuta (spesso nei traumi complessi 

con concomitante edema)

• Evolutiva 
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Diagnostica strumentale

• Doppler CW ed indice cav/braccio (ABI)

• EcocolorDoppler (ECD)

• Angiografia (con assenza polsi periferici e 

quadro Doppler/ECD alterato)

• angioTC (specie con trauma chiuso e segni di 

anemizzazione
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Rutherford’s, Vascular Surgery 7th edition, 2010
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Trattamento

Il trattamento delle lesioni vascolari è evoluto 

soprattutto per mezzo del contributo  dei conflitti 

armati.

Infatti, fino alla 2^ Guerra Mondiale, la legatura 

d’arteria e l’amputazione dell’arto rappresentavano 

la regola



• Guerra di Corea:  88% traumi vascolari ➡️ tentativo di 

ricostruzione vascolare  (amputazioni 13%)

• Guerra Vietnam: > fattibilità ricostruzione vascolare con 

lo sviluppo del Forward Surgical Teams (FSTs)

• Guerre Irak ed Afghanistan: redifinizione del concetto di 

“damage-control resuscitation”

• Join Theater Trauma System

• Join Theater Trauma Registry

• National Trauma Data Bank (American College of 

Surgeons) 

Mavrogenis AF, Orthopedics, 2016
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Trattamento

Riscontro angiografico di Lesioni Vascolari di 

minore entità:

• Difetto minimo della parete arteriosa

• Flap intimale a favore di corrente

• Circolo distale conservato

• Assenza di sanguinamento attivo

Preferibile un atteggiamento conservativo
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Trattamento

Riscontro angiografico di Lesioni Vascolari di 

minore entità

Atteggiamento Conservativo

Follow-Up clinico e strumentale (ECD)

Evoluzione favorevole con stabilizzazione delle 

lesioni (89% FU a 27 m.   ER Frykberg, 1998)
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Trattamento

Lesioni  Vascolari maggiori

• Metodiche Endovascolari

• Chirurgia
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Trattamento

Metodiche endovascolari 

Embolizzazione mediante spirali: 

• FAV

• Emorragia da vasi secondari, specie se in 

area anatomica distale

• PSA di modeste dimensioni
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Trattamento

Metodiche endovascolari 

Stent Ricoperti (endoprotesi)

• Correzione di lesioni vascolari segmentarie, con 

pervietà conservata

• Controllo di emorragia

• FAV o PSA maggiori
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Trattamento

Trattamento Chirurgico

Tipo di intervento in relazione alla 

estensione della lesione
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Trattamento

Amputazione 

Legatura  a. Femorale Comune:          81.1% 

,,       a.  Femorale Superficiale:    54.8%            

,,       a. Poplitea:                           72.5%

ME De Bakey, 1980
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Lesione vasi Tibiali

• Ostruzione o legatura di 1 vaso tibiale: rara insorgenza di 

ischemia

• Lesione del TTP o di 2 vasi tibiali: necessaria la 

ricostruzione arteriosa

KR Patel, 2010
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Lesioni segmentarie:

• .Sutura diretta

• Anastomosi termino-terminale

• Patch

• Innesto protesico (vena)
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Lesioni vascolari estese

• Bypass

• Bypass extra-anatomico (in concomitanza di 

esteso danno muscolo-cutaneo o quadro settico locale)

Materiale protesico di prima scelta: vena safena
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Trattamento

In ogni tipo di intervento:

• verifica o ripristino della pervietà a valle con 

trombectomia mediante catetere di Fogarty

• eventuale angiografia intra-operatoria
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Gesti Complementari

• Controllo emostasi prossimale mediante pallone 

da occlusione endoluminale

• Shunt temporaneo intraluminale (ischemia 

importante ed impossibilità a rivascolarizzazione 

immediata per priorità dell’intervento ortopedico)
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Timing vs trattamento fratture scheletriche

• La durata dell’ischemia è critica per il risultato (50% di  

amputazione per 12 -18 ore di ischemia)

• Intervento di rivascolarizzazione prioritario vs 

stabilizzazione ortopedica
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Timing vs trattamento fratture scheletriche

In caso di instabilità dell’arto per importante trauma 

muscolo-scheletrico: posizionamento prioritario fissatore 

esterno, con eventuale impiego di shunt intraluminale per < 

il tempo di ischemia 
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Correzione Lesioni Venose

• La ricostruzione di un importante segmento 

venoso è indicata in paziente stabile

• La correzione venosa dovrebbe essere eseguita 

prima della ricostruzione arteriosa ischemica 

(migliore emostasi nel campo chirurgico per > 

drenaggio)

• Maggiormente indicata la semplice legatura vs

ricostruzione venosa complessa o paziente 

emodinamicamente instabile
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Sindrome Compartimentale 

e necessità di Fasciotomia

In relazione a:

• Arteria lesionata (> con a. Poplitea)

• Periodo di ischemia (> 6 ore)

• Presenza di concomitante lesioni venose, ortopediche e 

dei tessuti molli
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Fattori di predittività di salvataggio dell’arto

• Anticoagulazione sistemica

• Ricostruzione arteriosa

• Ricomparsa dei polsi periferici entro le 24 ore

Fattori negativi

• Grave danno dei tessuti molli o infezione dei tessuti molli 
profondi

• Prolungato tempo  di ischemia pre-operatoria

• Sindrome compartimentale non trattata

KR Patel, 2010





Mangled extremity severity score 

(MESS)

Predittività rischio di amputazione post-traumatica

• Estensione  del danno scheletrico e dei tessuti 

molli

• Livello dell'ischemia dell’arto

• Shock

• Età del paziente

MESS  ≥ 7 associato a 100% amputazione

Johansen K, J Trauma, 30,1990

Yichi Xu, PMID, Medicine, Baltimore, May 2019
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• Attuale salvataggio d’arto dopo trauma 

vascolare:

> 95% dei casi

> 90% dopo trauma a.poplitea

Yichi Xu, PMDI, Medicine Baltimore, May 2019

•
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CONCLUSIONI

• Una diagnosi precoce di lesione vascolare in 
presenza di un trauma di un arto è essenziale. 

• Un arto traumatizzato deve pertanto essere 
sempre oggetto di una attenta valutazione 
vascolare, clinica e strumentale, da proseguirsi 
anche nel post-operatorio. 

• E’ importante che tale valutazione venga 
eseguita anche nei traumi chiusi, specie se con 
importanti fratture-lussazioni.
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CONCLUSIONI

Il danno dei tessuti e la severità dell’ischemia sono 

tuttora spesso responsabili dell’insuccesso delle 

procedure di rivascolarizzazione nei traumi degli 

arti inferiori.

Infatti, la qualità dell’intervento ed il recupero dei 

tessuti condiziona il risultato dell’intervento.


