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P121 - Desarrollo anomalo de quistes supraselares después del tratamiento con DVP
de hidrocefalia asociada a Quiste de la bolsa de Blake. Revisién de 2 casos
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Resumen

Objetivos: Cambios en la circulacion del liquido cefalorraquideo en las cisternas de la base cerebral
pueden asociarse a la existencia de un quiste de Blake. Presentamos dos casos diagnosticados de
hidrocefalia tetraventricular secundaria a quiste de Blake que desarrollaron un quiste supraselar
tras la colocacion de una derivacion ventriculo peritoneal.

Material y métodos: Estudiamos dos nifos con desarrollo de macrocraneo, y sintomatologia de
hipertension intracraneal. Las RM iniciales mostraron una hidrocefalia tetraventricular asociada
quiste de Blake y cisterna supraselar ampliada. En ambos casos fueron tratados mediante la
colocacion de una derivacion ventriculo-peritoneal programable. Los nifios tuvieron un seguimiento
clinico y radiol6gico en la consulta. En las RM cerebrales de control se observo la resolucién de la
hidrocefalia y del quiste de Blake, asi como el desarrollo de un quiste supraselar con invasion del III
ventriculo y oclusion de foramenes de Monro que requirié fenestracion endoscépica.

Resultados: Los casos corresponden a dos nifas de 6 y 8 meses de edad. Tras la fenestraciéon
endoscopica del quiste supraselar se consigui6 una disminucién del quiste y se restablecio la
correcta circulacion del liquido cefalorraquideo. No se registraron complicaciones postquirtirgicas.
Ambas nifias se encuentran asintomaticas.

Conclusiones: El desarrollo de quistes supraselares con afectacion del III ventriculo puede ser
favorecido tras la colocacion de una valvula asociado a quiste de Blake. La fenestracion endoscdpica
del quiste supraselar es una opcién eficaz en el tratamiento de estos casos.
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