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El International Subarachnoid Aneurysm Trial (ISAT), fue un gran ensayo clinico multicéntrico,
prospectivo, aleatorizado , que comparaba la seguridad y eficacia del tratamiento endovascular
mediante coils conrespecto al clipaje para el tratamiento de los aneurismas cerebrales.

El estudio comenzd en 1994. Los primeros resultados fueron publicados en The Lancet en 2002 *.

En ese ensayo, la cohorte tratada con coil tenia mejores resultados clinicos tras un afo de
seguimiento en comparacién con los pacientes tratados mediante clip

En septiembre de 2005 de nuevo en The Lancet se publicé un nuevo estudio.

Sin embargo, se cuestiond ya que la poblacidn no refleja con exactitud la poblacién general de
pacientes con aneurismas rotos.

2,143 participantes del estudio fueron en su mayoria del Reino Unido, América del Norte y en otros
hospitales europeos.

El estudio encontré mejores resultados con el tratamiento endovascular, sin embargo estudios
posteriores han puesto en duda esta conclusién.

Fue criticado por un nimero de factores, muchos relacionados con la asignacidén al azar de la
poblacién de pacientes. La poblacién de pacientes fue en promedio mas jévenes, y la mayoria tenian
aneurismas menores de 10 mm y en la circulacién anterior.

La poblacién de pacientes aleatorizados en el ISAT era mds joven que el promedio de la poblacién de
pacientes con hemorragia subaracnoidea en los EE.UU. y Japdn.

Aunque el ISAT en su analisis inicial parecia favorecer el tratamioento endovascular, los meta-analisis
posteriores han puesto en duda esta conclusion,

Datos actualizados del grupo ISAT muestran que la mayor tasa de recurrencia del aneurisma se
asocia con una tasa de resangrado también mayor, dado que la tasa de resangrado de los aneurismas
con coils parece ser ocho veces mayor que el clipaje de los aneurismas tratados en este estudio.

Se concluyd que “En el tratamiento de los aneurismas cerebrales rotos, la ventaja de la embolizacién
no se puede suponer para los pacientes <40 afnos de edad”.

Parece que el tratamiento endovascular se asocia con una tasa de recurrencia significativamente
mayor.
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