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TÓM TẮT

Rò động mạch cảnh – xoang hang (RĐMCXH) do có luồng thông từ chính động mạch cảnh trong đoạn xoang hang vào trong xoang hang (rò trực tiếp) hoặc từ các nhánh màng não vào trong xoang hang (rò gián tiếp). Chẩn đoán tương đối đơn giản với các triệu chứng lâm sàng điển hình và các phương tiện chẩn đoán hình ảnh. Ngày nay, điều trị RĐMCXHdo chấn thương đều được thực hiện bằng phương pháp can thiệp nội mạch, vì có hiệu quả và độ an toàn cao.
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SUMMARY

A REVIEW FOR DIAGNOSIS AND TREATMENT OF DIRECT CAROTID CAVERNOUS FISTULA
Carotid cavernous fistula (CCF) is an abnormal connection between the internal carotid arteries and the cavernous sinus (direct type) or between the dural branches of carotid arteries and the cavernous sinus (indirect type). Diagnosis is simple with some typical clinical symptoms and imaging features. Currently, interventional neuroradiology is the first line in treatment of traumatic CCF due to its high efficacy and safety.
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