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C0532 - QUISTE ARACNOIDEO INTRADURAL CERVICAL ANTERIOR EN LA EDAD
PEDIATRICA. A PROPOSITO DE UN CASO

S Sotos Picazo, A. Lopez Lopez-Guerrero, C. Barcel0 Lopez, A. Garcia Lopez, M.J. Almagro Navarroy J.A. Morales Lara

Hospital Clinico Universitario Virgen dela Arrixaca, Murcia, Espaiia.

Resumen

Objetivos: El quiste aracnoideo espinal es una patologiarara en la edad pediétrica siendo lalocalizacion
cervica eintradural poco comun. A propésito de un caso describiremos esta entidad.

Meétodos: Neonato varén, 3 meses, sin antecedentes de interés, con clinica deirritabilidad y decaimiento de
una semana de evolucion comienza con hipotonia axial y de miembros superioresy espasticidad de
miembros inferiores. Presenta reflejos exaltados con clonus aquileo bilateral. Se realiza RMN: quiste
aracnoideo intradural cervical anterior C1-C4 con grave compresion medular. Empeoramiento progresivo de
lamovilidad, hipertension, bradicardiay apneas que precisan de intubacién. Se decide tratamiento quirdrgico
urgente realizandose laminoplastia C2-C6, fenestracion y reseccion completa del quiste. Durante los dias
posteriores el paciente respira de manera espontanea, tolerancia oral con mejorialeve de espasticidad y sin
complicaciones posquirdrgicas. RMN de control: ausencia del quiste con descompresion medular y signos
leves de mielopatia. Comienza tratamiento rehabilitador. Altaadomicilio. Actualmente tiene 7 meses,
movilizalos cuatro miembros, coge objetosy aln no ha comenzado sedestacion.

Resultados: El quiste aracnoideo intradural cervical anterior es causa poco comun de compresion medular en
la edad pediétrica siendo mas frecuente en las dos primeras décadas de laviday en varones. Se han descrito
casos secundarios a traumatismo, hemorragia e infecciones, aunque la mayoria de ellos son idiopéticos o
congeénitos. Clinicamente cursan asintomaticos 0 con compresion medular progresivay déficit neurol ogico.
LaRMN esla prueba princeps. Lareseccion completa del quiste es € tratamiento de eleccidn, como
alternativas, lafenestracion del quiste y/o laimplantacion de un sistema de derivacion.

Conclusiones: El tratamiento quirdrgico precoz del quiste aracnoideo cervical anterior en pacientes con
deterioro neurol6gico mejora el prondstico y puede evitar secuel as neurol 6gicas graves por compresion
medular. Lalaminectomia/laminoplastiajunto con lareseccion completadel quiste es el tratamiento
quirurgico de eleccion.
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