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Resumen

Objetivos: La malformacion de Chiari tipo 1 es una patologia donde escasean escalas validadas para
poder valorar el resultado clinico tras el tratamiento. La Chicago Chiari Outcome Score es una
escala validada para pacientes intervenidos tanto adultos como pediatricos. En nuestro trabajo
mostramos el resultado postquirurgico mediante la escala de Chicago en nuestra serie pediatrica de
Chiari tipo 1.

Métodos: Revisamos retrospectivamente todos los pacientes intervenidos en edad pediatrica de
Chiari tipo 1 en nuestro centro desde 2005 hasta diciembre de 2020. Se recogieron variables
clinicas prequirdrgicas, patologias asociadas como siringomielia, pseudotumor cerebri, escoliosis asi
como presencia de anomalia de unién craneo-cervical y complicaciones postquirurgicas. La
puntuacion en la escala de Chicago se tomo en la tltima visita en consulta. Los resultaron fueron
analizados con SSPS.

Resultados: Se intervinieron 28 pacientes (15 chicos y 13 chicas) con edad media al momento de la
cirugia de 9,2 afos. La clinica méas frecuente fue cefalea por maniobras de Valsalva (75%). La
técnica quirtrgica empleada fue descompresion suboccipital, duraplastia autéloga y laminectomia
de C1. La puntuacién global media fue 15. Los pacientes se dividieron en los grupos improved (23),
unchanged (4) y worse (1). Las peores puntuaciones fueron en pacientes con pseudotumor cerebri
(3) y otro que present6 una hidrocefalia posmeningitica por una fistula postquirtrgica de LCR. No se
obtuvo relacidn estadistica entre el resultado CCOS y la edad. La U-Mann Whitney mostré
significacion estadistica en aquellos pacientes que presentaron alteraciones de la dinamica de LCRy
una puntuacion baja en CCOS (p < 0,001).

Conclusiones: La cirugia en pacientes con Chiari tipo 1 sintomaticos estd indicada con resultados
clinicos satisfactorios con escasas complicaciones. La escala CCOS debe usarse para poder analizar
y comparar resultados postquirtrgicos. Existe un grupo de pacientes que pueden presentar riesgo
para una baja puntuacién en CCOS, aquellos con alteraciones de la dinamica de LCR.
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