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Resumen

Introducción: La neuralgia del trigémino farmacorresistente presenta desafíos terapéuticos
considerables en la neurocirugía diaria. Aunque la descompresión microvascular ha demostrado
eficacia a largo plazo, técnicas menos invasivas como la termorrizotomía y la compresión con balón
del ganglio de Gasser ganan relevancia. A pesar de la abundancia de literatura que debate sobre el
volumen, presión y tiempo en la compresión con balón, hemos encontrado un solo artículo que
utilice neuromonitorización intraoperatoria (NMIO), específicamente potenciales evocados
trigeminales (PET), para objetivar la lesión nerviosa durante la compresión por balón a través del
agujero infraorbitario, correlacionándola con la efectividad a largo plazo de la intervención.

Caso clínico: Presentamos el caso de un paciente de 58 años con neuralgia del trigémino derecho
resistente, tratado con compresión percutánea con balón del ganglio de Gasser a través del foramen
ovale. La NMIO, registrando PET y electromiografía facial, reveló un descenso inmediato y
significativo (> 50%) en la amplitud de las ondas PET asociadas a fibras retrogasserianas
trigeminales tras la compresión. El paciente se mantiene libre de recaídas 6 meses después del
tratamiento.

Discusión: Este caso resalta la utilidad de la NMIO en la compresión del ganglio de Gasser para
tratar la neuralgia trigeminal, al objetivar cambios neurofisiológicos vinculados con la lesión y
correlacionarlos con la eficacia a largo plazo. La capacidad de ajustar la técnica quirúrgica en
tiempo real basándose en cambios neurofisiológicos registrados durante la ejecución anima a futuras
investigaciones para optimizar la precisión y eficacia de la compresión con balón en el tratamiento
de la neuralgia trigeminal.
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