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3D EN LOS ABORDAJES TRANSESFENOIDALES
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Resumen

Objetivos: La estructura anatomica mas critica a tener en cuenta cuando se abordan patologias
selares por via transesfenoidal son las arterias carotidas (ACI) situadas a ambos lados de la silla
turca. Su correcta localizacién durante el abordaje evita complicaciones catastroficas. El uso de la
navegacion no esté al alcance de todos los centros y su precision esta sujeta a errores. Demostrar la
utilidad de las reconstrucciones 3D del seno esfenoidal basadas en angio-TC craneal para localizar
correctamente la situacion de las ACI en los abordajes endoscépicos endonasales transesfenoidales.

Métodos: Usamos el software gratuito Osirix Medical Imaging® para realizar la reconstruccion
tridimensional de la anatomia del seno esfenoidal en 60 casos intervenidos de cirugia endonasal
endoscodpica durante el periodo de tiempo desde enero de 2016 a enero de 2019 en nuestro servicio.
Se ha realizado de forma sistematica un angio-TC de cortes finos (1 mm) preoperatorio a todos los
pacientes. La reconstruccion realizada se exporta finalmente como un archivo de video que permite
la visualizacion de éste en diferentes angulos obteniendo asi la percepcion tridimensional necesaria.
En los cortes axiales se marca punto a punto la situaciéon de las ACI de forma que en la
reconstruccion 3D del seno aparece su trayectoria y su relaciéon con la anatomia 6sea del seno
(tabiques, recesos). Intraoperatoriamente se ha correlacionado la situacion de las ACI prevista en el
modelo 3D con su situacién real mediante el uso de sonda doppler.

Resultados: En todos los casos la reconstruccion 3D realizada preoperatoriamente con el software
antes descrito, ha coincidido con la situacion real de las ACI intraoperatoria.

Conclusiones: La reconstruccién 3D del seno esfenoidal basada en TC craneal mediante la
herramienta OsiriX permite reconocer preoperatoriamente la disposiciéon de las ACI durante la
cirugia endoscépica endonasal, aumentando por tanto la seguridad de la técnica.
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