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Resumen

Introduccion: El 60-91% de los tumores de fosa posterior (TFP) presentan hidrocefaliay su manejo es
controvertido. Por eso, tras unarevision exhaustiva de laliteratura, se implant6 en 2020 un protocolo para el
tratamiento de la hidrocefaliaen TFP.

Objetivos: El objetivo de este trabajo es valorar € impacto de la aplicacion del nuevo protocolo en el
tratamiento de la hidrocefalia en casos de TFP.

Meétodos: Estudio retrospectivo del tratamiento de la hidrocefalia asociada a TFP en nuestro centro en 2020y
2021, tras la aplicacion del nuevo protocolo. Se analizaron como indicadores laincidencia acumulada (1A) de
hidrocefalia posreseccion (HPosRe) para cada puntuacion de la Canadian Preoperative Prediction Rule for
Hydrocephalus (CPPRH), lalA de complicaciones de ventriculostomia endoscépicadel 111 ventriculo (ETV),
y de complicaciones de vavulas de derivacién ventriculo peritoneal (DVP). Se compar6 el porcentaje de
HPosRe para cada puntuacién de CPPRH, de DVP implantadasy de ETV realizadas, antesy después de la
implantacion del protocolo.

Resultados: El protocolo se ha cumplido en un 72% de |os casos, observandose una reduccién de la HPosRe
del 59% en pacientes con puntuacion 4 en la CPPRRH, y del 44% en pacientes con 4 puntos respecto al

periodo anterior a protocolo. LaETV fracasd en un 16% de casosy no ha habido complicaciones derivadas
delaETV o delas DVP. Se haproducido un incremento de ETV del 39% y una reduccién de DVP del 52%.

Conclusiones: Laaplicacion del protocolo para €l tratamiento de la hidrocefalia en TFP ha sido eficaz,
reduciendo notablemente la HPosRe, con unatasa de complicaciones de ETV y DV P menor ala esperada de
acuerdo con la bibliografia. Ademas se ha conseguido una significativa reduccién en el nimero de DVP
implantadas.
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