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Resumen

Objetivos: Presentacion de varios casos de aneurismas tratados mediante embolizacion, que han
presentado recanalizacion y precisaron tratamiento microquirurgico. Revision de la bibliografia en
relacion a la planificaciéon de la misma.

Métodos: Se presentan varios casos de aneurismas de distintas localizaciones (ACM, ACoA y ACoP)
tratados endovascularmente que presentaron recanalizacion y finalmente precisaron tratamiento
microquirirgico para clipaje definitivo.

Resultados: Existe una alta tasa de recanalizaciones en aneurismas tratados endovascularmente.
La planificacion de la cirugia para un correcto clipaje se puede llevar a cabo mediante angiografia
y/o angioTC pero sabiendo que en muchos casos el angioTC no es tan fiable, debiendo el cirujano
adaptar y modificar in situ el plan preestablecido. Durante la cirugia se observa que en muchos
casos, el material de embolizacion se encuentra extruido con respecto al aneurisma, dificultando la
diseccién y abordaje del mismo. En muchas ocasiones, es preciso seccionar o incluso extraer los
coils, con el consiguiente aumento de morbilidad.

Conclusiones: La planificacion en el tratamiento microquirirgico de aneurismas cerebrales es un
aspecto clave para conseguir es resultado esperado. Esto es aun mas importante si cabe, en el caso
de aneurismas recanalizados, previamente tratados mediante coiling. El uso de angioTC 3D y
angiografia son una importantisima ayuda para el cirujano a la hora de planificar la cirugia, el
abordaje, y planes de clipaje posibles, aunque en algunos casos se ha visto que el angioTC no es tan
fiable. Asi mismo, con la mejora continua del instrumental quirargico, facilita al neurocirujano
vascular el éxito en este tipo de cirugias.
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