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P-129 - HEMATOMA INTRADURAL EXTRAMEDULAR COMO COMPLICACION DE
UN CAVERNOMA DE CONO MEDULAR: PRESENTACION DE UN CASO
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Resumen

Introduccion: Los angiomas cavernosos son entidades raras anivel de la médula espinal, siendo alin mas
infrecuentes a nivel lumbar y en el cono medular. Estas malformaciones vasculares se encuentran de forma
més frecuente en |os hemisferios cerebrales. Presentamos el caso de un paciente que, propiciado por un
traumatismo toréacico, debutd con un hematoma intradural extramedular que le ocasion6 pérdida de fuerza en
ambos miembros inferiores. Intraoperatoriamente se evidenci6 que la causa del sangrado eralarotura de una
malformacion vascular, que la anatomia patol 6gica confirmo como cavernoma.

Caso clinico: El paciente es un varén de 35 afios, sin antecedentes médico-quirdrgicos de interés. Acude al
hospital porque durante el desempefio de su jornada laboral sufre un traumatismo toracico. Inicialmente, se
levantd por su propio pie, pero a cabo de unos minutos comienza a sentir parestesias en ambas extremidades
inferiores sin déficit motor. Ingresa para control de fracturas a nivel costal y complicaciones asociadas. No
obstante, durante la noche inicia pérdida progresiva de fuerza en ambas extremidades inferiores y un cuadro
de retencion urinaria. Se decide realizar RMN de urgencia, donde se evidencia hematoma epidural anterior
con compromiso del cono medular y fracturas en vértebras L1y L2. Avisan a neurocirugiay traumatol ogia,
gue deciden intervencion conjunta. En quiréfano se evidencia que el hematoma se encuentra en espacio
subaracnoideo, envolviendo cono medular y raices de cauda equina. Se encuentra organizado, presentando
una pseudocapsula, por |0 que se extrae en su totalidad y se envia a anatomia patologica. Trasla
intervencion, el paciente presenta mejoria progresiva del déficit motor hasta su resolucion completa.

Discusion: Los cavernomas de cono medular, aunque raros, deben ser tenidos en cuenta como posible
etiologia en casos de hematomas subdurales con clinica de paraparesia por compresion medular asociada. En
general, laintervencion quirdrgica en estos casos permite disminuir el déficit ocasionado.
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