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P-026 - CASO CLINICO: QUISTE NEUROENTERICO CERVICAL INTRAMEDULAR.
LAMINOPLASTIA Y RESECCION QUISTICA VIiA POSTERIOR
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Resumen

Introduccion: Los quistes neurentéricos son lesiones raras, no neoplasicas, que surgen de la
persistencia del conducto neurentérico, canal que comunica de forma transitoria el intestino
anterior y la notocorda. Aunque pueden aparecer en cualquier region del neuroeje, se ubican con
mayor frecuencia a nivel cervical bajo o dorsal alto, siendo normalmente de localizacion intradural y
extramedular (los de ubicacion intraaxial son excepcionales). Se describe a continuacion el caso de
un paciente intervenido de laminoplastia de puerta abierta a nivel C5 y reseccion quistica
intramedular via posterior.

Caso clinico: Paciente varon de 47 anos, en seguimiento por Neurocirugia por clinica lentamente
progresiva de parestesias en hemicuerpo derecho de varios afios de evolucion, que posteriormente
se asocio a parestesias en hemicuerpo izquierdo y déficit motor generalizado, con predominio
proximal en miembros inferiores. Tras estudio con resonancia magnética craneocervical, se objetiva
lesion quistica intramedular a nivel C4-C5 con pseudonoédulo en contorno anterior de la misma, que
no capta contraste intravenoso, sugestiva de quiste neuroentérico intramedular, por lo que se
programa para intervencién quirurgica. Se realiza abordaje posterior cervical con laminoplastia de
puerta abierta en C5 y hemilaminectomia C4 y C6 asociadas, acceso a cara posterior medular y
exéresis de lesion quistica intramedular completa, usando monitorizacién neurofisiolégica
intraoperatoria. Tras la cirugia, el paciente evoluciona favorablemente, por lo que es dado de alta a
domicilio con seguimiento ambulatorio.

Discusion: Los quistes neuroentéricos son lesiones raras, donde su diagndstico debe ser
contemplado en pacientes con un contexto clinico y una prueba de imagen compatibles. La cirugia
de reseccidn quistica es frecuentemente curativa y debe realizarse lo antes posible para evitar
déficits neuroldgicos permanentes.
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