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Aneurisma intracavernoso

Los aneurismas intracavernosos de la arteria carétida interna predominan en mujeres en la sexta
década, representan el 2-3% de todos los aneurismas intracraneales, pero pueden representar mas
del 15% de los aneurismas sintomaticos sin rotura y constituyen el 20-25% de las lesiones del seno
cavernoso.

Pueden ser gigantes y requerir la oclusién de la arteria carétida interna, con o sin bypass
extracraneal-intracraneal (Ohtaki y col., 2013).

Sus manifestaciones clinicas estan en funcién de tres fendmenos fisiopatoldgicos: ruptura,
tromboembolismo y compresion.

La ruptura es infrecuente, entre el 0,5% y el 2% y se asocia a la formacién de fistula carotideo-
cavernosa. El embolismo vascular causa episodios isquémicos distales. La compresion es la
manifestacion mas frecuente (57%) , difiriendo la clinica en relacién con su tamafo, localizacién y
direccidén del crecimiento.

Los aneurismas de la porcidn cavernosa de la arteria carétida interna raramente pueden romperse.
Cuando esto ocurre generalmente no produce hemorragia subaracnoidea, probablemente debido a la
localizacién intracavernosa del aneurisma

Las alteraciones neurolégicas, estan principalmente relacionadas con la visién. Estas incluyen diplopia
por afectacion de uno o mas nervios oculomotores y sintomas sensitivos en el territorio de inervacién
del nervio trigémino (Goldenberg-Coheny col., 2004).

La arteriografia es fundamental para evaluar la estrategia quirurgica.

En general, dado que caracteristicamente la ruptura de un aneurisma intracavernoso no produce
hemorragia subaracnoidea al contrario de los aneurismas de otras localizaciones, causa frecuente de
muerte, sino fistula carotideo-cavernosa y teniendo en cuenta que un porcentaje considerable de
ellos se trombosa, en pacientes asintomaticos y especialmente en los de edad avanzada puede
bastar con la observacion.

En cuanto a las posibilidades de tratamiento seran quirdrgicas (técnicas directas o indirectas), aunque
teniendo en cuenta que los procedimientos intracavernosos constituyen un gran riesgo con altas
posibilidades de secuelas o0 mediante embolizaciones indicadas si se demuestra una buena circulacién
colateral.
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