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Abord secvential posterior microscopic si anterior asistat-robotic, pentru tumorile
neuroganglionare voluminoase “ in clepsidra” — technica operatorie si revizuirea literaturii
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Rezumat

Introducere: ganglioneuroamele sunt tumori benigne cu origine 1n sistemul nervos simpatic, care pot
atinge dimensiuni semnificative inainte de a deveni simptomatice.

Scopul: este prezentarea tehnicii de rezectie tumorala prin abord bipolar, posterior microscopic si
anterior asistat robotic pentru ganglioneuroame intravertebrale cu extensie presacrata.
Deasemenea, sunt descrise particularittile de tratament ale unei paciente de 9 ani cu o astfel de
tumora dezvoltata anterior de sacru, in care managementul chirurgical a necesitat un abord etapizat
bipolar, sub neuromonitorizare directa. Revizuirea literaturii a fost realizata pe acest subiect.
Metode: abordul neurochirurgical constd in laminectomie S2-S3, rezectia tumorii intracanalare si
intraforaminale si eventual ligatura si sectionarea radacinii S2. Abordul anterior pentru excizia
extensiei pelvine este propus secvential, prin abord miniminvaziv, folosind platforma robotica
DaVinci XI.

Rezultate: 1n cazul descris, abordul posterior, neurochirurgical a avut un timp operator de 165
minute, cu o spitalizare de 5 zile, abordul anterior in cea de-a doua etapa a necesitat 660 minute cu
5 zile de spitalizare. Nu s-au inregistrat complicatii postoperatorii iar evolutia postoperatorie a fost
favorabila. Controlul imagistic (RMN) la 6 luni postoperator nu a semnalat recidive locale.

Concluzii: Abordul posterior vertebral microscopic initial urmat cel asistat robotic anterior, folosind
neuromonitorizare continuda pentru tumorile neuroganglionare voluminoase “in clepsidra”
reprezintd o strategie tehnica eficienta. Studiile ulterioare vor demonstra aplicabilitatea larga a
acestei metode inovatoare.
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