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Resumen

Introducción: Los schwannomas trigeminales con extensión a fosa media y posterior suponen un reto para el
neurocirujano. Se describe un caso en el que se realizó una craneotomía minipterional con abordaje
subtemporal combinada con el fresado del triángulo de Kawase para la exéresis completa de un schwannoma
trigeminal de estas características.

Caso clínico: Mujer de 27 años con dos meses de evolución de cefalea, hipoestesia trigeminal izquierda
progresiva y neuralgia V1-V2. El estudio por resonancia sugirió un schwannoma trigeminal izquierdo con
extensión mayoritaria al cavum de Meckel y con componente en fosa posterior. Previa colocación de un
drenaje lumbar externo, se realizó una craneotomía minipterional con fresado del triángulo de Kawase para la
extirpación completa del Schwannoma. La paciente no presentó ninguna complicación posoperatoria y fue
dada de alta a las 72 horas. En la visita de control la paciente únicamente refería una leve hipoestesia del
territorio V2 ipsilateral al tumor. En la RM cerebral de control a los 6 meses, se observó una extirpación
completa de la lesión.

Discusión: La craneotomía minipterional con abordaje subtemporal y la ampliación a fosa posterior mediante
el fresado del triángulo de Kawase mostró ser una buena técnica quirúrgica para la extirpación del
schwannoma trigeminal presentado.
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