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Resumen

Objetivos: Los tumores de fosa posterior son uno de los tumores pediátricos más frecuentes, siendo la
hidrocefalia persistente una de las complicaciones más conocidas. Se han elaborado escalas que predicen el
desarrollo de esta complicación, identificando factores que permiten un adecuado manejo perioperatorio. El
objetivo de este estudio es determinar si las escalas existentes y las variables identificadas son útiles para
nuestra población.

Métodos: Estudio retrospectivo de pacientes pediátricos intervenidos de tumores de fosa posterior entre 2005
y 2020. Se realizó un análisis univariante de la relación de las variables descritas en la escala m-CPPRH y de
las puntuaciones obtenidas en dicha escala, con la aparición de hidrocefalia persistente tras la resección
tumoral en nuestra serie.

Resultados: Se incluyeron a 45 pacientes con una edad media de 6,82 años. La tasa de hidrocefalia
persistente tras resección tumoral y DVE perioperatorio fue del 45,5%. Un 86,4% de nuestros pacientes
fueron clasificados como bajo riesgo según la clasificación m-CPPRH. La edad al diagnóstico se relacionó de
forma significativa con la aparición de hidrocefalia persistente (mediana de 3 años al diagnóstico para los
pacientes que precisaron DVP comparado con una mediana de 9 años para los que no) p 0,001. El score
obtenido con la escala m-CPPRH también se relacionó significativamente con la persistencia de la
hidrocefalia en nuestra serie (p 0,002), con tendencia a la significación si agrupamos a los pacientes en bajo y
alto riesgo según la definición de los autores (p 0,077).

Conclusiones: La escala mCPPRH es aplicable en nuestra población y constituye una herramienta de
predicción de riesgo de hidrocefalia persistente. La edad de paciente parece ser la variable más significativa
en relación con este fenómeno.
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