Neurocirugia. 2019;30(Espec Congr):69

Neurocirugia

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn

https://www.revistaneurocirugia.com

C0465 - RECURRENCIA ECTOPICA DE CRANEOFARINGIOMA DESPUES DE
TRATAMIENTO QUIRURGICO
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Resumen

Objetivos: Larecurrencia ectopicadel craneofaringioma es una complicacion postoperatoria muy
infrecuente. Presentamos un caso de recidiva ectdpica de craneofaringioma en el trayecto del abordaje
quirdrgico previo.

M étodos: Paciente varon de 18 afios de edad con clinica de hemianopsia temporal izquierda. En RM cerebral
lesién selar con componente solido-quistico y extension supraselar, que es intervenido mediante craneotomia
pterional derecha para reseccion del componente supraselar y reseccion transesfenoidal parael componente
intraselar. El estudio histopatol6gico de lalesion es compatible con craneofaringioma. Posteriormente se
encuentra en seguimiento con RM craneal que muestra restos tumorales a nivel supraselar establesen el
tiempo. Cuatro afios tras la cirugia se apreciaen RM progresion de los restos tumorales e imagen sacular de 7
mm gue parece depender de segmento M2 de arteria cerebral media derecha (temporal anterior) que podria
estar en relacion con aneurisma cerebral.

Resultados: Se realiza reapertura de craneotomia pterional derecha, aperturay diseccion de cisurade Silvio
derecho, identificando arteria cerebral media derecha, ala cual se encuentra adherida en su segmento M2,
una pequefia tumoracion de consistencia friable que es resecada por completo. El estudio histolégico de la
lesién es compatible con craneofaringioma.

Conclusiones: Aungue los craneofaringioma son tumores benignos, su recurrenciay progresion son
conocidos, pero su recurrencia ectopica es excepcional, en nuestra revision hemos encontrado menos de 15
casos publicados. Se presume que exista siembratumoral alo largo de lavia de abordaje durante el
procedimiento quirdrgico, diseminacién de células tumorales en liquido cefalorraquideo o diseminacion
mediante | os espacios de Wirchow-Robin. Las recurrencias ectopicas descritas tras cirugia se presentaron en
pacientes con cirugia transcraneal. No estan descritos casos de recurrencia ectopicatras cirugia
transesfenoidal, probablemente porgque en esta no se ha alterado |os compartimentos de liquido
cefalorraquideo.
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