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Resumen

Introducción: Presentación de un paciente con un ependimoma de III ventrículo con metaplasia
condral y lipomatosa.

Caso clínico: Paciente de 40 años de edad con antecedentes personales de obesidad mórbida; con
cuadro clínico de visión borrosa y cefalea de meses de evolución. En los estudios de imagen se
evidencia una tumoración de 34 × 33 × 20 mm a nivel del suelo del III ventrículo con extensión selar
y supraselar. Se realiza de modo programado una craneotomía parasagital frontal derecha con
abordaje transcalloso, acceso al III ventrículo por el foramen de Monro derecho y exéresis
macroscópica completa de la tumoración intraventricular íntimamente adherida a ambos
hipotálamos. El estudio histopatológico resulta de "ependimoma con metaplasia condral y
lipomatosa". Presenta un postoperatorio tórpido, con bajo nivel de conciencia y alteraciones del
equilibrio iónico (diabetes insípida central). No se evidencian lesiones estructurales en los estudios
de imagen. Tras un ingreso hospitalario prolongado (5 meses), progresivamente recupera la
situación neurológica previa al ingreso con ayuda de tratamiento rehabilitador intensivo. En la
actualidad se encuentra asintomática y libre de enfermedad.

Discusión: El ependimoma con metaplasia condral es una entidad extremadamente rara (solamente
9 casos reportados en la literatura) y tiene mayor tendencia a la recurrencia en los casos descritos.
No existen referencias bibliográficas de ependimomas con metaplasia condral y lipomatosa.
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