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PRESERVACION DE FLUJO DISTAL
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Resumen

Introduccion: El manejo de los aneurismas gigantes de arteria cerebral media (ACM) sigue siendo
un reto quirtrgico debido a la complejidad de estos. En cirugia vascular es importante la
planificacién quirtrgica de acuerdo a las peculiaridades de cada aneurisma asi como la seleccién de
la tipo y localizacion de bypass apropiado. Describimos dos de estas técnicas complejas en una
paciente con aneurisma gigante de ACM.

Caso clinico: Mujer de 47 ainos, fumadora que en contexto de crisis comicial se diagnostica de
aneurisma multiples uno de ello gigante, parcialmente trombosado y calcificado de bifurcacion de
ACM derecha de 33 x 15 mm. Todos son abordados quirdrgicamente, comentamos el de ACM que
requirio de una técnica de revascularizacion compleja, se realiza doble bypass de arteria temporal
superficial a ramas M2 insulares frontal y temporal que salian directamente del aneurisma, a
continuacién y para preservar el flujo de arterias lenticuloestriadas ejecutamos la exclusion del
aneurisma con sutura directa (aneurismorrafia) obteniendo la preservacion completa de flujo distal
de ACM. El seguimiento clinico demuestra evolucion favorable, Escala de Rankin modificado 0. La
arteriografia de control muestra exclusion completa de los aneurismas y permeabilidad de las
anastomosis, sin complicaciones.

Discusion: Los aneurismas gigantes de cerebral media pueden ser tratados mediante multiples
opciones quirtirgicas; revascularizacion, reconstruccién con clips, sutura directa o la combinacion de
ellas. Es vital preservar el flujo a arterias lenticuloestriadas. La aneurismorrafia es una opcién vélida
para este fin en caso seleccionados. El cirujano vascular debe aspirar a dominar todas estas
técnicas.
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