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Resumen

Objetivos: Los aneurismas “auténticos” de la arteria comunicante posterior (AComP) se definen
como aquéllos que se originan exclusivamente en dicha arteria, sin presentar su cuello relaciéon con
la arteria carétida interna ni con la arteria cerebral posterior. El objetivo de este estudio fue valorar
los resultados obtenidos en los pacientes con aneurismas de este tipo tratados mediante cirugia en
nuestro centro.

Métodos: En el periodo 2008-2016 un total de 39 casos de aneurismas de la AComP fueron tratados
quirdrgicamente. De éstos, tan s6lo 2 cumplian criterios de aneurismas auténticos, por lo que fueron
incluidos en el andlisis.

Resultados: Caso 1: varon de 42 anos que debuté con cuadro de cefalea subita, sin hallazgos de
HSA en TAC de inicio y con perfil de LCR tras puncion lumbar sugestiva de HSA. En estudio por
imagen se diagnosticé un aneurisma distal de AComP derecha (4 x 5 mm), equidistante de ACID y
ACPD. Se realizd tratamiento quirurgico (clipaje simple) del mismo mediante craneotomia pterional
estandar y abordaje transilviano. Los controles postoperatorios demostraron exclusion del
aneurisma y permeabilidad de la AComP, sin complicaciones. GOS final 5. Caso 2: varén de 45 afios
con clinica de episodios compatibles con ausencias, el cual ingresa tras episodio de crisis parcial
compleja. En estudio radiolégico se diagnostico la presencia de un aneurisma gigante (> 2 cm
didmetro) que englobaba la mayor parte de la longitud de la AComP derecha. Se realiz6 tratamiento
quirdrgico (“trapping” + cavitacion del saco) del aneurisma mediante craneotomia
supraorbitolateral derecha ampliada y abordaje transilviano. Los controles postoperatorios
demostraron la exclusion del aneurisma. La evolucion clinica ha mostrado una mejoria en el grado
de Engel del paciente. GOS final 5.

Conclusiones: Los aneurismas “auténticos” de la AComP son extremadamente raros (5% en nuestra
serie quirurgica). El tratamiento quirurgico de estos aneurismas debe considerarse una opcién
valida con buenos resultados.
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