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UNA DERIVACION VENTRICULO PERITONEAL EN UN PSEuDOTUMOR CEREBRI

M. Ortega Martinez, 1]. Gilete Tejero, J]. Mata Gomez, M. Rico Cotelo y M. Royano Sdnchez

Hospital San Pedro de Alcdntara, Cdceres, Espafia.

Resumen

Objetivos: Presentamos un pseudoquiste intraparenquimatoso de LCR en un paciente con
pseudotumor cerebri y malfuncién valvular distal.

Métodos: Varon de 45 afos con hipertension intracraneal benigna y quiste aracnoideo de fosa
posterior, tratado mediante derivacion ventriculo peritoneal. Acude a urgencias con un deterioro del
nivel de conciencia y hemiparesia izquierda. En el TC de craneo se objetivd un quiste de LCR frontal
derecho, adyacente al catéter ventricular. El catéter distal se encontraba enrollado y
extraperitoneal. Se intervino para recolocar el catéter distal, con resolucién completa de los
sintomas. Anos después todavia se observa una cavidad porencefalica residual.

Resultados: La aparicién de un acimulo intraparenquimatoso de LCR por una malfuncién distal de
un shunt es un fendmeno muy inusual. Esta forma atipica de manifestarse la obstruccion valvular se
produce en pacientes pediatricos hidrocefalicos con ventriculos rigidos. La obstruccion distal de la
valvula produce un aumento de la presion hidrostatica en el sistema ventricular que, debido a sus
paredes rigidas, es incapaz de dilatarse, por lo que el LCR fuga por la regién de menor resistencia.
Ademas los ventriculos son tan pequenos que parte de los orificios del catéter proximal quedan fuera
del sistema ventricular, en el interior del parénquima, facilitando el acumulo de LCR en dicha zona.
Lo excepcional de nuestro caso es que estamos ante un adulto con un pseudotumor cerebri con un
comportamiento similar al observado en algunos casos de sindrome de ventriculo rigido, lo cual hace
preguntarse de nuevo por la conexion entre ambos sindromes.

Conclusiones: Ocasionalmente una obstruccion distal de una derivacién ventriculo peritoneal
origina un acumulo de LCR cerebral que se resuelve con la reparacion del shunt, sin necesidad de
otra actuacién quirdrgica. A valorar en un futuro relaciones entre los sindromes de ventriculo rigido
y el pseudotumor cerebri.

1130-1473/© 2018 Sociedad Espaiiola de Neurocirugia. Publicado por Elsevier Espaiia, S.L.U. Todos
los derechos reservados.


https://www.revistaneurocirugia.com

