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Resumen

Objetivos: La resección de lesiones tumorales en la región clival habitualmente conlleva la
generación de grandes defectos durales. El miedo a la incapacidad del cierre de estos defectos no
debería ser limitante en la radicalidad de las resecciones quirúrgicas. El objetivo de este vídeo es
presentar el protocolo de cierre que ha hecho posible en nuestro centro, hasta el momento, la
ausencia de fistulas de LCR tras el cierre en la región clival.

Métodos: Presentamos las imágenes claves de los materiales utilizados (autólogos y heterólogos),
su cantidad, disposición y su forma de colocación en cada una de las capas utilizadas para el cierre
de defectos durales clivales gigantes.

Resultados: El cierre multicapa con grasa, duragén®, fascia lata, tachoseal®, colgajo nasoseptal y
surgicel® constituye uno de los protocolos eficaces para tratar defectos durales clivales gigantes.

Conclusiones: El uso de grasa y multicapa en combinación con colgajos vascularizados
locorregionales en diferente orden pueden constituir la base para un cierre eficaz de defectos de la
base del cráneo sin importar el tamaño o la localización del mismo.
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