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Resumen

Introduccion: La clinoidectomia anterior es unatécnica de base de créneo clave en lacirugia de las lesiones
de naturaleza vascular y tumoral situadas alrededor de |os segmentos C5-C6 de la carétida. No obstante, esta
maniobra no esta exenta de riesgos y potencial es complicaciones, incluyendo lesiones vascul ares, deterioro
visua o fistulas de LCR. Laafectaciéon del 111 par craneal, por su recorrido anatémico intradural adyacente a
laapdfisis clinoides anterior, es una de las mas observadas.

Objetivos: Principal: testar la hipétesis de la asociacion de la edad con la aparicion de esta complicacion.
Secundarios: determinar la frecuencia de aparicion de ladisfuncion del |11 par craneal tras larealizacion de
una clinoidectomia anterior, lainfluencia de otros factores de riesgo y su prondstico evolutivo.

Meétodos: Andlisis retrospectivo de la serie de nuestro centro entre 2007 y 2024, y revisiéon sistematicade la
literatura entre 1990 y 2023 seguin la metodologia PRISMA. Comparacion de frecuencias mediante test de
chi-cuadrado (alternativamente Fisher) y andlisis multivariante de |os factores de riesgo por regresion
logistica.

Resultados: Se recogieron 47 casos intervenidos en nuestro hospital y 1131 de laliteratura médica. En 267
existiainformacion detallada individualizada de cada caso. Laincidencia genera reportada de esta
complicacion fue del 2,8% (en nuestro centro del 8,5%, p = 0,051). Los factores de riesgo con relacion
significativa e independiente fueron la edad superior a 60 afiosy el sexo femenino.

Conclusiones: Aunque la clinoidectomia anterior es unatécnicaimprescindible para el tratamiento eficaz y
seguro de algunas lesiones situadas en |a base de craneo, existe un riesgo no despreciable de complicaciones
potenciales que deben limitar su uso. La afectacion del |11 par craneal no esinfrecuente y se observa més
habitualmente en pacientes de edad avanzada.
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