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Introduccion

La reconstruccién 3D a partir de imagenes preoperatorias mejora la planificacién quirdrgica en oncologia
pediatrica.

Objetivos

Este estudio piloto pretende validar la concordancia anatémica de reconstrucciones 3D en pacientes con
nefroblastoma y su impacto en la toma de decisiones para establecer un protocolo de trabajo.

Material y método

Estudio retrospectivo de pacientes intervenidos por nefroblastoma desde 2020. Se seleccionaron TC
preoperatorias aptas para segmentacion 3D. Se analizé la concordancia entre reconstruccion 3D, hallazgos
intraoperatorios y anatomia patoldgica (AP) respecto a afectacion vascular, del hilio renal, via urinaria y
extensién extrarrenal. Se evalud si la reconstrucciéon 3D modificaba la decisién quirlrgica preoperatoria en
cuanto a cirugia conservadora.

Resultados

Se evaluaron 31 pacientes, de los cuales 15 tenian TC vélidas para la reconstruccién. La afectacién vascular
mostré concordancia entre la reconstruccién 3D, hallazgos intraoperatorios y de AP en 12/15 casos. En el
hilio renal hubo concordancia en los tres aspectos en 9/15 pacientes. La extensién extrarrenal presentd
concordancia completa en 4/15 pacientes. La via urinaria se evalué en 7 pacientes con fase excretora, con
concordancia completa en 1 caso. En cuatro pacientes, la reconstruccién 3D habria cambiado la decisién
prequirdrgica: en dos se habria intentado cirugia conservadora en lugar de nefroureterectomia y en otros
dos directamente nefroureterectomia sin intentar la cirugia conservadora.

Conclusiones

La reconstruccién 3D prequirdrgica en el nefroblastoma aporta informacién anatémica relevante para la
planificacién quirlrgica. Este estudio sienta las bases para un estudio prospectivo para validar el impacto
real de la reconstruccién 3D en nuestro medio.



