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Resumen

Objetivos: La separación talámica durante la formación del SNC ocurre exclusivamente en
humanos. Su cara medial permanece conectada en el 80% de individuos por una estructura, la
comisura gris (también adherencia intertalámica o masa intermedia). No se ha demostrado que las
fibras nerviosas crucen la línea media por lo que es mejor referirse a esta estructura como
adherencia intertalámica. Frecuentemente dificulta el acceso a la diana durante la biopsia
endoscópica de lesiones pineales. Tras una revisión bibliográfica e histológica, no se encontraron
razones para no seccionarla durante este procedimiento. Nuestro objetivo es valorar la sección de la
masa intermedia talámica para facilitar la biopsia endoscópica pineal.

Métodos: En tres pacientes menores de 18 años se seccionó la adherencia intertalámica durante la
biopsia de una lesión pineal. Previamente se realizó en todos una extracción de LCR para análisis de
marcadores y una ventrículo-cisternostomía endoscópica de III ventrículo con endoscopio rígido, a
través de un trépano coronal. Para la biopsia se efectuó un segundo trépano a 9-11 cm de la glabela.
Se seccionó la adherencia intertalámica, permitiendo una mejor observación de la lesión y
realización de la biopsia. La muestra se extrajo con una pinza de biopsia en el primer paciente y con
aguja de estereotaxia en los otros dos, mejorando así la cantidad de muestra obtenida y no siendo
interferido el procedimiento por los pequeños sangrados tumorales habituales.

Resultados: Dos biopsias fueron informadas como germinoma y una como teratoma. Los
marcadores LCR fueron negativos en todos los casos. Durante el postoperatorio y posterior
seguimiento no se objetivaron déficits neurológicos La sección de la adherencia intertalámica
durante la biopsia endoscópica de tumoraciones pineales es un procedimiento seguro y facilita la
toma de muestras.

Conclusiones: La sección de la adherencia intertalámica durante la biopsia endoscópica de
tumoraciones pineales es un procedimiento seguro y facilita la toma de muestras.
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