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MEDIANTE VENTRICULOSTOMIA ENDOSCOPICA: UNA PRESENTACION RARA
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Resumen

Introduccion: La dolicoectasia vertebrobasilar se caracteriza por la elongacion vascular,
tortuosidad y ensanchamiento de la arteria basilar, con presentaciones muy variadas. La hidrocefalia
rara vez puede ocurrir como resultado de la compresion del 3er ventriculo o del acueducto de Silvio
por la arteria basilar dolicocitatica. La hidrocefalia en estos casos se trata mediante derivacion
ventriculoperitoneal. Aqui, presentamos un caso de dolicoectasia de la arteria basilar que provoca
compresién del suelo del tercer ventriculo que resulta en hidrocefalia obstructiva que fue tratado
mediante ventriculostomia endoscépica premamilar.

Caso clinico: Paciente de 66 anos, con antecedentes de hipertension arterial en tratamiento
antihipertensivo que presenta un cuadro de dificultad para caminar, lentitud de marcha,
incontinencia urinaria y desorientacion de unos dias de duracion. La resonancia magnética del
cerebro realizada mostré hidrocefalia triventricular y la arteria basilar dolicoectasica comprimia el
suelo del tercer ventriculo, lo que resulté en un flujo reducido de LCR a través del acueducto. Tras
evaluar el caso, se decide tratamiento mediante ventriculostomia endoscopica premamilar. El
paciente obtuvo una mejoria clinica y cognitiva significativa y se incorpordé a sus actividades previas.
A los dos afios de seguimiento, se mantiene la mejoria y el paciente hace una vida normal.

Discusion: En nuestro caso, la ventriculostomia endoscopica premamilar se ha mostrado una
técnica segura y eficaz en el tratamiento de la hidrocefalia asociada a la dolicoectasia basilar. Se
trata de una alternativa viable frente a la derivacion ventriculoperitoneal.
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