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C0404 - QUISTE ARACNOIDEO SUPRASELAR SECUNDARIO A LA IMPLANTACION
DE UNA DERIVACION VENTRICULO PERITONEAL
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Resumen

Objetivos: Presentar el caso de una paciente que desarrolld un quiste aracnoideo supraselar tras
implantacion de una derivacion ventriculo peritoneal.

Métodos: Paciente de 6 meses que ingresa por vomitos de repeticion en la ultima semana. Asocia
irritabilidad. EF: macrocefalia con fontanela anterior abombada.

Resultados: RM cerebral: hidrocefalia triventricular sin causa obstructiva. PQ 1: se intervino
quirdrgicamente implantando una vélvula ajustable con sistema antigravitatorio. Ev: la paciente
evoluciond de forma favorablemente. A los 8 meses en un estudio de RM de control se objetivo un
gran quiste supraselar con extension a cisterna interpeduncular y prepontina y con desplazamiento
de estructuras supraselares. PQ 2: se realiz6 una ventriculo-cisto-cisternostomia. No se retiro la
derivacién ventriculoperitoneal previa. Buena evolucién clinica con disminucién del quiste en el
estudio de RM de control.

Conclusiones: Los quistes aracnoideos supraselares son una entidad heterogénea. Si provocan
hidrocefalia obstructiva el tratamiento de eleccion es la ventriculo-cisto-cisternostomia. Si el
paciente presenta previamente hidrocefalia de otra etiologia que ha sido manejada con una
derivacion ventriculo peritoneal, realizar una ventriculo-cistostomia puede ser un tratamiento
efectivo.
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