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Resumen

Objetivos: La hidrocefalia derivada del efecto masa de los tumores de fosa posterior es una de las
mas comunes complicaciones de los mismos, con prevalencias de un 50-80% segun las series.
Nuestro objetivo es valorar la seguridad y efectividad del abordaje endoscépico mediante tercero-
ventriculostomia endoscépica (ETV) en esta patologia.

Material y métodos: Realizamos analisis descriptivo de nuestra serie de 18 casos, entre 16 meses y
57 anos de edad, analizando su cronologia frente a la reseccion tumoral
(previa/concomitante/posterior). Determinamos la incidencia de complicaciones derivadas del
abordaje endoscoépico (fistula/pseudomeningocele, sangrados intraoperatorios/post-operatorios,
infecciones de la herida quirurgica, herniacién ascendente). Examinamos la resolucion o mejoria
significativa de los sintomas de hidrocefalia, permeabilidad de ventriculostomia, y la necesidad de
reintervenciones posteriores para el tratamiento de la patologia licuoral.

Resultados: En un caso se realizéo ETV concomitante, en 3 casos la ETV fue posterior a la cirugia de
reseccion tumoral, en 14 casos la ETV fue previa a la misma. No hubo casos de fistulas o
pseudomeningocele, ni de infeccién del lecho quirdrgico. No se registraron sangrados
intraoperatorios relevantes. Registramos dos sangrados post-operatorios. Tres casos fallecieron, uno
por sangrado post-ventriculostomia, otro por evolucion de patologia tumoral y otro por degeneracion
walleriana ascendente. Se consiguieron resultados positivos en 12 casos. Tres casos requirieron de
DVP posterior. Fue necesario reintervenir en un caso por cierre del ostoma.

Conclusiones: En nuestra experiencia la tercero-ventriculostomia endoscépica constituye una
estrategia segura y valida para el tratamiento de la hidrocefalia en tumores de fosa posterior.
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