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Resumen

Objetivos: Presentar nuestra experiencia en gliomas del 16bulo temporal intervenidos mediante una
lobectomia temporal a través de un abordaje mini-temporal anterior, y resaltar la importancia cada
vez mayor de los abordajes minimamente invasivos.

Métodos: De forma retrospectiva revisamos los pacientes que se han intervenido, en nuestro
hospital, de gliomas temporales a través de una mini-craneotomia temporal, obteniendo una serie de
casos de cinco pacientes. En todos ellos se examinan el grado de reseccion, el tamafio de la
craneotomia, el tiempo de supervivencia, la tasa de complicaciones y la estancia hospitalaria.

Resultados: En el 100% de los pacientes se obtiene un grado de resecciéon completa supramarginal
verificado mediante una resonancia magnética posquirirgica inmediata; con un tamafno medio de la
craneotomia de 3 cm. En todos los casos hemos utilizado el endoscopio para la revision de los
margenes tumorales y la cavidad postquirirgica obteniendo mayor amplitud de vision. La tasa de
complicaciones es del 0%: No se observan hemorragias postquirdrgicas ni infecciones, asi como
lesiones de la rama frontal del nervio facial; y con una estancia media hospitalaria de 3 dias, lo que
se traduce en una rapida recuperacion postquirurgica.

Conclusiones: En nuestra experiencia, se trata de una técnica ya descrita y segura, que, si la
comparamos con abordajes clasicos, ofrece una tasa de supervivencia similar, pero con un mejor
resultado estético (minima incisién y minima exposicién dsea), disminuye la manipulacion de tejidos
blandos (con la consecuente atrofia de musculo temporal y por tanto menos dolor a la masticacion),
y un menor tiempo quirurgico.
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