Neurocirugia. 2019;30(Espec Congr):13

Neurocirugia

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn

https://www.revistaneurocirugia.com

C0145 - RED ARACNOIDEA ESPINAL Y EL SIGNO DEL ESCALPELO. UNA NUEVA
Y DESCONOCIDA ENTIDAD NEUROQUIRURGICA
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Resumen

Objetivos: Lared aracnoidea espinal (spinal archnoid web) es una entidad rara recientemente definida como
una formacion anémala de membranas aracnoideas que puede provocar una compresion medular. El signo
del escalpelo (scalpel sign) es un hallazgo radiol 6gico patognomoénico en RMN secundario al desplazamiento
medular por las membranas aracnoideas. El objetivo del presente trabajo es decribir la experiencia en nuestro
centroy revisar la evidencia cientifica disponible en la literatura médica.

M étodos: Revisamos |os pacientes con hallazgos radiol 6gicos compatibles con signo del escalpelo que fueron
intervenidos quirdrgicamente. Se recogieron datos relativos ala clinica, hallazgos radiol 6gicos y

neurofisiol 6gicos, procedimiento quirdrgico y evolucion postoperatoria. Se realizd una busgueda
bibliografica de los términos spinal archnoid web y/o scalpel sign revisando |os casos clinicos publicados.

Resultados: Presentamos 5 pacientes con compresion medular y presencia del signo del escalpelo en
imagenes de RMN. Los pacientes fueron intervenidos mediante |laminotomia, apertura dural y reseccion de
membranas aracnoideas, constatando la presencia de grados variables de reaccion aracnoidea (engrosamiento
de aracnoides, calcificaciones...). Todos los pacientes presentaron mejoria de la sintomatol ogia neurol 6gica.
En larevision de laliteratura hemos recogido 38 casos de pacientes con red aracnoidea espinal intervenidos
quirdrgicamente; la serie més extensa publicadaincluye 7 pacientes. La etiopatogenia es desconocida,
aunque se piensa que puede presentar similitudes con |os quistes aracnoideos espinales. En los estudios de
imagen es dificil valorar la presencia de bridas aracnoideas, sin embargo la presencia de una indentacion
dorsal en lamédula o signo del escalpelo es patognomonico de esta entidad. El tratamiento quirdrgico
consiste en lareseccion y fenestracion de las bridas aracnoidess.

Conclusiones: Lared aracnoidea espinal puede producir compresion medular y se diagnostica mediante la
presencia del signo del escalpelo en laRMN. El tratamiento quirdrgico ofrece resultados satisfactorios con
mejoria de la sintomatol ogia secundaria a la compresién medular.
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