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Resumen

Objetivos: Los hemangiomas cavernosos o cavernomas son malformaciones vascul ares hamartomatosas.
Pueden afectar cualquier parte del cuerpo. A nivel de la columna, son principa mente intradgseos (en los
cuerpos vertebrales). Su localizacion en €l espacio epidural es muy infrecuente. Por estarazon, no se suelen
tener en cuenta ala hora de establecer el diagnéstico diferencial de masas epidurales comprimiendo la
médula. El objetivo de esta presentacion es describir dos casos clinicos acontecidos en nuestro hospital de
cavernomas epidurales espinales en los Ultimos afios y hacer una revision exhaustiva de la literatura
actualizando esta patol ogia poco frecuente.

Meétodos: Se realizé una busqueda sistemética en tres bases de datos de estudios publicados en los Gltimos 20
anos. Se trata de larevision mas extensay exhaustiva realizada sobre esta patologia poco comun.

Resultados: En total se revisaron 67 articulos con 146 casos (incluyendo nuestros 2 casos). Al ser muy poco
frecuentes, estas malformaciones casi nunca se sospechan en el preoperatorio. Por este motivo, no se suelen
realizar angiografias previas alaintervencion. Serealiz6 una arteriografia en 3 pacientes de los 146. Sin
embargo, solo en uno de nuestros casos presentados se consiguio realizar una embolizacion endovascular
exitosa de lalesion (se trata de una dato interesante ya que en principio los cavernomas son lesiones no
visibles con arteriografia).

Conclusiones: Establecemos una nueva clasificacion paralos cavernomas epidural es espinales segun su
presentacion radiol6gicay comportamiento clinico. Tipo A, que son lesiones extradural es contenidas en el
canal espinal (simulando meningiomas); y tipo B, que se extienden através del foramen intervertebral como
lesiones en forma de reloj de arena (simulando schwannomas). Esta clasificacion puede ser de utilidad ala
hora de establecer € riesgo de sangrado de dichas |esiones (provocando una compresién medular aguda) y
parala planificacion quirdrgica (necesidad o no de realizar artrectomia e instrumentacion).
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