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Carta al Editor

Uso de resonancia magnética nuclear intraoperatoria en la reseccion transesfenoidal

de adenomas hipofisiarios: ;qué resultados se han obtenido?

Use of intraoperative magnetic resonance imaging in transsphenoidal resection of

pituitary adenomas: what results have been obtainegd?

Los adenomas hipofisiarios, son un tipo de tumor del sistema ne do

entre el 10% - 15% de las neoplasias de este sistema, con co os cuales

generan una sintomatologia especifica de acuerdo a

pueden ser funcionantes o no funcionantes y, en c@so de se dependiendo de su secrecion,

aco

Recientem@te, Zhang et al [4] llevaron a cabo una revision sistematica y meta-analisis,
donde evaluaron el impacto de la RMI sobre los desenlaces a corto y largo plazo posterior a
la reseccion transesfenoidal de adenomas hipofisiarios, incluyendo 33 estudios con un total
de 2099 pacientes. El 70,6% de los tumores fueron no funcionantes. Se encontré que la

reseccion bruta total con el uso de RMI fue del 66,8%, mientras que sin el uso de esta
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herramienta fue del 29,4% (RR 1,32; p <0,001). Adicionalmente, se encontrd que el abordaje
tanto microscopico como endoscopico, tuvo un incremento de la reseccion bruta total de un
35% y 31%, respectivamente, con el uso de RMI. Respecto a la mejora de sintomas visuales
(96,5% y 84,9% a corto y largo plazo, respectivamente) y endocrinologicos (73% a tres

meses), se observo una ventaja significativa con el abordaje acompanado

tasa de complicaciones postoperatorias muy baja. En funcién de lo f@nterio
concluyeron que existe una ventaja significativa en el uso de I durante

transesfenoidal de adenomas hipofisiarios [4].

fue del 66,6% (n=32). PdSterior a

, ¥& RMI Mebe ser utilizada esencialmente en tumores que se
elar raselar, y/o invaden el seno cavernoso [5]. Por su parte, Pala

alisis retrospectivo de 59 resecciones, donde reportaron un

significativamente con mayor volumen de reseccion tras el uso de RMI. Particularmente,
encontraron que aquellos pacientes con una recurrencia de gran extension, fueron los que

mas se beneficiaron [6].
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En una serie de 114 casos consecutivos de reseccion de adenomas funcionales, el uso de RMI
se relaciond con una morbilidad postoperatoria muy baja (2,5%), reseccion completa en el
83% de los casos y remision hormonal en el 59%. Pero, a diferencia de evidencia previa, los

investigadores de esta serie reportaron que, la extension supraselar y paraselar fueron

efectividad y balance beneficio-riesgo, @ar

rendimiento y desenlaces en salud sta ci
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