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ÚLTIMOS AVANCES EN EL TRATAMIENTO DE ANEURISMAS CEREBRALES (NIVEL
III)

A. Romance

Resumen

Objetivos docentes: Exponer y mostrar mi experiencia en las distintas opciones de materiales y
técnicas del tratamiento endovascular de aneurismas cerebrales.

Discusión: Aneurismas saculares cuello estrecho: coils 3D versus helicoidales. Microcatéter balón:
¿es necesario su uso? Aneurismas saculares cuello ancho. Técnicas asistidas. Pared lateral: con
microcatéter balón, con stent, con “flow diverter”. Aneurismas complejos de bifurcación: doble
microcatéter balón, doble stent, microcatéter balón e implante de microstent. Stent en media “T”,
“flow diverter”, dispositivos intrasaculares: ”web”; Pconus. Embolización aneurismas saculares rotos
menores de 3 mm. Aneurismas rotos tipo “blister” y disecantes: tratamiento con “flow diverter”.
Aneurismas rotos con vasoespasmo grave. Manejo de la tensión arterial; anticoagulación y
antiagregación plaquetaria en el tratamiento de los aneurismas cerebrales.
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