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Resumen

Objetivos: Se realiza unarevision retrospectiva de una serie de casos de neuragiatrigeminal intervenidos
mediante |a técnica de Jannetta, con el fin de identificar posibles variables predictoras del resultado
postoperatorio, con especial atencién en lamedicién del volumen del nervio en RM.

Meétodos: Se revisan 15 pacientes intervenidos mediante microdescompresion vascular entre 2015 y 2018. Se
han recogido variables de sexo, edad, caracteristicas del dolor, valoracion psicol bgica, territorio afectado y
neuroimagen, con medicion del volumen del nervio en su segmento cisternal y comparacion de lado afecto y
sano, mediante software Slicer 3D.

Resultados: Dél total de pacientes 9 se correspondian con varonesy 6 con mujeres. La media de edad fue de
64. El tiempo de seguimiento oscil6 entre 6 meses y dos afios. La rama mas frecuentemente af ectada fue V3
(26%), seguida en frecuencia por laVV2 (20%). En el 46% de |os pacientes el vaso afectado fue la SCA.Se ha
realizado unamedicién del volumen del nervio en su segmento cisternal de forma bilateral mediante el
software Slicer 3D, observandose tendencia a mayor atrofia del lado afecto y amejor resultado con mayor
atrofia, si bien seria conveniente un volumen mayor de pacientes para datos concluyentes. En 4 pacientes se
consiguio unaremision completa del dolor, 8 presentaron un control adecuado con medicaciény en 3 el
resultado fue suboptimo. En cuanto alas complicaciones asociadas, en dos pacientes se objetivo ateracion
vestibular tras laintervencion, en uno de ellos se produjo una fistula de liquido cefalorraquideo resuelta
mediante drengje lumbar. La mortalidad fue de un paciente, con infarto hemorrégico en fosa posterior tras
trombosis de la vena petrosa.

Conclusiones: Mediante el estudio de laimagen por RM y lamedicién del volumen del nervio en su
segmento cisternal, se podrian identificar variables predictoras del resultado de laintervencion.
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