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Cirugia cerebral bajo multimonitoreo

En nuestro Hospital realizamos cirugias del Sistema Nervioso Central (SNC) tanto a nivel cerebral como raqui-medular de alta
complejidad. Se utilizan en el caso de cirugias neuro-oncolégicas (tumores), lesiones de la base de craneo, patologias vasculares,
lesiones que comprometen la region raqui-medular (tumores, patologia degenerativa compleja), entre otras.

El procedimiento se efectlia bajo multimonitoreo intraoperatorio para un correcto manejo y vigilancia del acto quirdrgico.

¢ Qué implica el multimonitoreo?

Hablamos de multimonitoreo cuando hay dos o mas sistemas de vigilancia del acto neuroquirurgico. Es una herramienta fundamental
para la localizacidn intraoperatoria del campo quirargico y el estudio de las funciones nerviosas durante la intervencién que permite
controlar en tiempo real las funciones del SNC y estructurales involucradas en el procedimiento.

Se utiliza para los casos de exéresis de tumores cercanos a areas elocuentes (palabra, movimiento y vision) en las que hay que
preservar sus funciones neurolégicas. Esto se aplica por ejemplo cuando hay poca diferenciacion del tejido cerebral normal en tumores,
en la cirugia endoscépica compleja o extendida de la regién selar (hipofisis) y paraselar, en la cirugia de epilepsia farmaco resistente,
malformaciones vasculares, entre otros.

Este multimonitoreo abarca el uso de la neuronavegacion, la ecografia cerebral intraoperatoria y la neurofisiologia intraoperatoria
0 mapping cerebral.

La neuronavegacion es una técnica de localizacion intraoperatoria del campo quirdrgico, que consiste en una sofisticada tecnologia
informatica que no requiere de marco o guia estereotaxica fijada al craneo. Describimos algunas de estas herramientas:

e El neuronavegador reconstruye las imagenes de Resonancia Magnética Nuclear (IRM) y/o Tomografia Axial Computada (TAC)
digitalizadas, las interacciona y empareja punto por punto con las estructuras anatomicas reales y las traduce en tiempo real en
imagenes que aparecen en una pantalla, obteniendo asi un mapa neuroanatémico tridimensional, que luego se emplea como
guia durante la cirugia. Esta técnica permite la eleccién de la mejor ruta para abordar la lesién con su localizacién precisa sin
dafiar otros tejidos adyacentes, la realizacién de craneotomias pequefias, tiempos cortos de internacion, etcétera. Su principal
desventaja es que no hay un ajuste dinamico durante el acto quirtrgico generando cambios que deben ser ajustados mediante el
conocimiento anatomico con la ayuda, en algunos casos, con ecografia cerebral (estudios dindmicos).

e La ecografia cerebral intraoperatoria es un estudio por imagenes obtenidas en tiempo real, que se actualiza con cada nuevo
control, brindando informacién anatémica precisa, no afectada por algin desplazamiento del tejido cerebral que pueda ocurrir
durante la cirugia (brain shift). Permite visualizar mejor el acceso quirargico de la lesion para las provocadas por tumores. Define
una lesion intracerebral de parénquima cerebral normal y evalla la presencia de un posible tumor residual posterior a la
reseccion quirdrgica.

e Laneurofisiologia intraoperatoria o mapping cerebral consiste en la estimulacién eléctrica durante la cirugia en la corteza
cerebral para localizar diferentes areas elocuentes y sus funciones neuroldgicas correspondientes, con el objetivo de
preservarlas y disminuir asi el riesgo de secuelas. En ocasiones, como en el mapeo del habla, sera preciso la colaboracion del
paciente, por lo que la cirugia debera realizarse con el paciente despierto, en otros casos, como sucede con el mapeo motor,
puede realizarse bajo anestesia general.

Finalmente es importante decir que todas estas herramientas quirdrgicas se aplican tanto a la cirugia endoscdpica como microscoépica.
En nuestra institucion muchas veces se utilizan combinacion de herramientas o instrumental buscando potenciar el grado de reseccién y
minimizar los riesgos o morbilidad quirdrgica. De esta forma la cirugias endoscépicas asistidas por microscopia y las cirugias
microscopicas asistidas por endoscopia son cada vez mas frecuentes en nuestro medio.

Fuente: Servicio de Neurocirugia de Hospital Privado Universitario de Cérdoba
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