


Objetivos del Curso

Las dreas ORL son muy accesibles a la exploracién visual y a la complementada con
tecnologfas endoscdpicas y microscépicas, pero no son suficientes para establecer

diagndsticos de precisién y llevar a cabo procedimientos quirdrgicos efectivos y seguros.

El progreso tecnoldgico en imagenes radioldgicas ha permitido mejorar de forma
relevante el manejo de las enfermedades ORL, tanto para su diagndstico como para su
tratamiento quirdrgico y de esta manera proporcionar una valiosa ayuda adicional.

Mientras se practican cirugias cada vez mds agresivas contra la enfermedad y mds
distantes de las dreas cldsicias y propias de la Otorrinolaringologfa, al mismo tiempo se
hacen con menos morbilidad para el paciente mediante abordajes cada vez menos
invasivos. Sin embargo, se asiste a la persistencia e incluso a la recidiva de enfermedades
rinosinusales y otoldgicas que tienen un sustrato inflamatorio. El cirujano contrapone el
cardcter beningo, la evolucidn crdnica de estas patologias y su tendencia intrinseca a la
recidiva con los riesgos que se asumirfan para su completa erradicacién en forma de
posibles y graves y complicaciones.

Gran parte de los fallos de la cirugfa se debe precisamente a la actuacion del
cirujano, cuando se revela la insuficiente eliminacidn de estructuras anatémicas
enfermas o la persistencia de elementos anatémicos claves para el mantenimiento de la
enfermedad. La aversidn al riesgo ante posibles complicaciones radica frecuentemente
en el desconocimiento detallado de la anatomfa normal y patoldgica que se estan
operando. Este Curso pretende que el asistente incorpore a su trabajo cotidiano la
metodologia del manejo de imagenes 3D de forma preoperatoria con objeto de
conocer con precision la disposicion tridimensional de las estructuras anatéomicas y
resolverlas adecuadamente durante la realizacion del acto quirdrgico.

La planificacién quirdrgica consiste precisamente en recrear mentalmente en el
cirujano las estructuras anatémicas que se va a encontrar durante la intervencion, con
la complicacién afiadida de las desestructuraciones que causan las enfermedades. Se
trata de llevar a cabo una navegacion sin navegador previamente a la ejecucion de la
intervencion en quiréfano, donde ya se podrdn utilizar los recursos habituales e incluso
los navegadores intraoperatorios.
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Metodologia

Los profesores irdn guiando a los asistentes en cada paso de la planificacion y
en el manejo de las imdgenes 3D para que finalmente sean éstos quienes, de forma
auténoma, puedan realizar estos procedimientos de manera satisfactoria.

Programa
I 6 de mayo, jueves

09:00-09:15 Recepcién de los
asistentes y bienvenida.

09:15-10:00 Fundamentos de las
imagenes DICOM en 3D y
de la estereolitografia.

10:00-10:45 Software para el manejo
de imdgenes DICOM en
3D: Osirix, 3D Slicer,
Horos.

10:45-11:30 Listados de verificacién
(check-lists) en Rinologfa,
en Otologfa y en Patologfa
cervical.

11:30-12:00 Descanso. Café.

12:00-14:00 Planificacion quirdrgica en Rinologfa: de las imdgenes DICOM en los 3
planos del espacio hasta la utilizacién de las piezas impresas en 3D
(estereolitografia) en el quirdfano. En Rinologfa es especialmente
interesante la identificacion de las estructuras anatémicas y de su
relacién entre ellas. Identificacién de las variantes anatémicas v las
anomalfas que suponen riesgos quirdrgicos. Renderizacion
(elaboracion de imdgenes en 3 dimensiones a partir de los archivos
DICOM, tanto volumétricas como de reconstruccion superficial)
Obtencidon de ROIs (Region of Interest) de estructuras seleccionadas
para comprension tridimensional de la disposicién de las estructuras
anatémicas y patoldgicas.

14:00-16:00 Almuerzo.
16:00-19:30 Continuacion de la planificacidn quirdrgica en Rinologfa.

21:00 Cena del Curso.




