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Resumen

Objetivos: Los quistes neuroentéricos son lesiones generalmente benignas del sistema nervioso
central. Tienen origen endodérmico, derivan de la falta de separacion endodérmica y
neuroectodérmica durante la tercera semana del desarrollo embrionario. Es una entidad rara, con
una prevalencia del 0,7-1,3% en los tumores espinales. La presentacion espinal es 3 veces mas
frecuente que la intracraneal, siendo la localizacién mas habitual. EI 85% de los quistes
neuroentéricos espinales son intradurales-extramedulares, en su mayoria se encuentran en relacion
anterior y medial a la médula espinal. Ocurren en la infancia o al inicio de la edad adulta. Los
segmentos cervical y tordcico son los mds afectados. La extirpacién quirurgica total es el
tratamiento de eleccion. Pudiendo estar limitada por la adherencia a las estructuras neurales
adyacentes. La extirpacion parcial, fenestracion quistica y biopsia presentan tasas de recurrencia de
hasta 37%.

Métodos: Los autores describen un caso clinico de una nifia de 7 afos, con desarrollo previo
normal. Inicio alteraciones de la marcha con disminucién de la fuerza muscular. Identificada en
resonancia magnética lesion intramedular quistica localizada en el segmento D6.

Resultados: La nifa ha sido sometida a laminotomia D5-D6-D7, con monitorizacion de EMG
motores y PEVV. Identificada lesién intramedular quistica, drenaje del contenido quistico y escision
de la capsula de la lesién. Se verificé mejoria de la fuerza muscular en los miembros inferiores, sin
sefales de primer neurdénio. Presentaba marcha auténoma el dia del alta hospitalaria.

Conclusiones: Los quistes neuroentéricos son malformaciones congénitas raras con caracteristicas
histopatoldgicas especificas. Deben incluirse en el diagnostico diferencial de las lesiones quisticas de
la columna vertebral. Los sintomas dependen del efecto de masa local del quiste sobre la medula
espinal y estructuras adyacentes. La RM es la técnica diagndstica Gold-Standard en la
caracterizacion de estas lesiones. La reseccién quirurgica completa es el objetivo del tratamiento
asociandose a una excelente recuperacion neuroldgica.
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