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Resumen

Introducción: Los quistes epidermoides intradiploicos son una entidad poco común. Se piensa que
derivan de remanentes del ectodermo durante el cierre del tubo neural, aunque su origen todavía es
controvertido y en adultos jóvenes se han asociado al traumatismo craneal. Son consideradas
lesiones benignas que un presentan crecimiento lento entre las 2 tablas del cráneo y constituyen
aproximadamente 0,4% de todos los quistes epidermoides craneales. El tratamiento de estas
lesiones es quirúrgico con el objetivo de la exéresis completa para evitar complicaciones infecciosas,
rotura intracraneal o raramente la degeneración maligna del mismo.

Caso clínico: Paciente de 52 años sin antecedente traumático ni médico de interés, diagnosticado
de lesión en calota occipital izquierda con origen intradiploico diagnosticado por cuadro de cefalea,
parestesias y dolor mandibular izquierdo. Fue intervenido mediante craneotomía y resección
completa epidural en bloque del quiste. No presentó recidiva al cabo de año ni complicaciones
infecciosas de ningún tipo.

Discusión: Los quistes epidermoides intradiploicos sin antecedente traumático son una entidad
infrecuente que debe ser tenida en cuenta en el diagnóstico diferencial de las lesiones de calota. Su
resección completa en bloque es imprescindible para evitar complicaciones posteriores.
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