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Introduccion

La incidencia de los aneurismas gigantes, considerados
mayores a 25 mm, es alrededor de 5% de todos los aneuris-
mas cerebrales’, probablemente por que generan sintomas
de forma precoz, y también la mayor disponibilidad de méto-
dos de imagenes diagnésticas en la actualidad.

Su manejo es complejo, y va va depender de muchas
variables, tales como condicion clinica del paciente, edad,
localizacién del aneurisma, y obviamente si es un aneurisma
roto o no.

Caso clinico

Paciente femenina, de 55 afos, con antecedentes de hi-
pertension arterial y tabaquismo. Se realizan estudios image-
nolégicos debido a una hipoestesia facial, diagnosticandose
un aneurisma gigante de arteria cerebral media izquierda.

Es derivada al Instituto de Neurocirugia, donde se com-
pleta su estudio pre-operatorio con RM, AngioTC y Angiogra-
fia cerebral diagndstica (DSA).

Se realiza un acceso fronto temporal, con disecion de la
arteria temporal superficial ipsilateral para eventual revas-
cularizacion. Colgajo interfascial, y craneotomia pterional
clasica dado el tamafio del aneurisma. Se contindia con un
debulking, para reducir su volumen, hasta identificar porcion
M1 de arteria cerebral media, sus ramas, ademas de cuello
proximal y distal.

Debido a una gran calcificacion de su pared, no fue
posible realizar una exclusion y reconstruccion mediante el
uso de clips, por lo que, se decidid realizar un trapping del
aneurisma, seguido de un doble bypass. El primero, bypass
de 3% generacion, en porcién M1-M2 de ACM, termino-
terminal, con puntos separados. El segundo bypass, de 12
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generacion, término-lateral ATS-ACM, también con puntos
separados.

Se corrobora patencia con angiografia intraoperatoria con
verde de indocianina. Controles con AngioTC postoperatorio
confirma la permeabilidad de los bypass, sin complicaciones
post operatorias. Paciente se recupera sin déficit ni compli-
caciones.

Conclusiones

El manejo de aneurismas cerebrales gigantes, es una
patologia poco frecuente y compleja. Para poder tratarlos
se requiere de un estudio pre-operatorio completo, sumado
de la habilidad quirurgica, tanto para el clipaje aneurismatico
como también con las diferentes técnicas de revasculariza-
cion cerebral.
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Direccion:
https://youtu.be/OBFLAJKRIIQ?si=Do3jaDzIRyL8srUr
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