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Background. Cervical artery dissection (CAD) leads to 
ischemic stroke in 2% of cases. Neck trauma is the most 
common etiopathogenetic factor in carotid dissection and 
cerebral ischemia in the middle cerebral artery (MCA). Ob-
jective of the study. Description of the evolution and medi-
cal approach of a patient with carotid artery dissection and 
ischemic stroke (IS). Materials and Methods. Presentation 
of a case of a young patient with traumatic internal carotid 
artery (ICA) dissection and IS treated by mechanical throm-
bectomy. Results. A 23-year-old male was admitted to hos-
pital after a sports injury with acute onset of a motor deficit 
and aphasia. Cerebral CT and Angio-CT showed occlusion 
of the left MCA in the M1, M2 segment, and post-traumatic 
dissection of the left ICA in the cervical segment. It was esta-
blished diagnosis of ischemic stroke in the left MCA with ri-
ght hemiplegia and global aphasia, NIHSS-17p. After mecha-
nical thrombectomy was obtained a TICI IIB score of revas-
cularization with the improvement of NIHSS-10p. After 2 
days, because of the worsened neurological status, possibly 
due to the progression of cerebral edema was performed a 
decompressive craniectomy. The patient was discharged af-
ter 18 days of treatment, with moderate hemiparesis and 
without aphasia, NIHSS-7p, mRs-3p. Conclusion. Early 
identification of CAD and proper treatment can improve the 
prognosis of patients and reduce the severity of sequelae, 
especially in young patients.
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Introducere. Disecția arterelor cervicale (DAC) este res-
ponsabilă de 2% din toate accidentele vasculare cerebrale 
(AVC). Traumatismul regiunii cervicale este factorul etiopa-
togenetic principal ce conduce la apariția ischemiei cerebra-
le, iar teritoriul cel mai frecvent afectat este bazinul arterei 
cerebri media (ACM). Scopul lucrării. Descrierea evoluției 
și a conduitei a unui pacient cu disecție de artera carotidă și 
accident vascular cerebral ischemic. Materiale și Metode. 
Prezentarea cazului clinic a unui pacient tânăr cu disecție 
traumatică de artera carotidă internă și AVC ischemic tratat 
prin trombectomie mecanică. Rezultate. Bărbat de 23 ani, 
s-a adresat la câteva ore de la un traumatism sportiv din ca-
uza deficitului motor și afaziei instalate acut. La examinarea 
prin CT cerebral și Angio-CT s-a determinat ocluzia ACM pe 
stânga în segmentul M1,M2, disecție intimală post-trauma-
tica a arterei carotide interne stângi în segmentul cervical. 
A fost stabilit diagnosticul de AVC ischemic în bazinul ACM 
stângă cu hemiplegie pe dreapta și afazie senzo-motorie, 
NIHSS-17p. S-a intervenit prin trombextracție mecanică și 
s-a obținut scor de revascularizare TICI IIB, cu îmbunătăți-
rea NIHSS-10p. După 2 zile, statusul neurologic în agravare, 
posibil din cauza progresiei edemului cerebral și s-a efectuat 
craniectomie decompresivă. A fost externat după 18 zile de 
spitalizare cu regresia totală a afaziei și parțială a hemipa-
rezei, NIHSS-7p, mRs-3p. Concluzii. Identificarea precoce a 
DAC, abordare promptă a pacientului și metodele moderne 
de tratament pot îmbunătăți prognosticul și pot reduce rata 
severității sechelelor, în special la pacienții tineri.
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