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P-156 - EXTENSION INTRACRANEAL DE FIBROXANTOMA AT{PICO FACILITADA
POR DERIVACION VENTRICULO ATRIAL. DESCRIPCION DE UN CASO
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Resumen

Introduccion: La propagacion neoplasica facilitada por los sistemas ventriculares es una situacion
rara. Describimos el caso de un fibroxantoma atipico, tumor de origen fibroblastico poco frecuente
(0,2% de los tumores cutaneos) que aparece principalmente en cabeza y cuello de varones ancianos.

Caso clinico: Paciente varén de 88 afnos portador de una derivacidn ventriculo atrial (DVA) por
hidrocefalia crénica del adulto. Presenta un bultoma craneal en proximidad al catéter de la DVA. Al
examen fisico presenta una lesion blanda, roja e hiperémica. En tomografia craneal inicial describen
un hematoma epidural subyacente a agujero de trepanacion que se introduce por el mismo y se
extiende a tejido subcuténeo epicraneal. Se complementa con RMN cerebral que identifica lesién
litica de hueso frontal con masa de crecimiento intra y extracraneal. Se procedi6 a realizar biopsia e
inmunofenotipo para evaluar su comportamiento infiltrativo. Recibié tratamiento con reseccion
quirurgica conservando la DVA en conjunto con cirugia plastica por la necesidad de colgajo para dar
adecuada cobertura a la herida. Se obtuvo reseccién subtotal de la lesién, confirmando pequeno
resto tumoral en imagen de control. El diagnostico definitivo por anatomia patoldgica fue de
fibroxantoma atipico, procediendo con sesiones de radioterapia segun el comité de Neurooncologia.

Discusion: Solo se ha registrado un caso que involucra una neoplasia de origen cutaneo relacionada
con sistemas de derivacion ventricular, no existiendo pauta definitiva para el tratamiento del
fibroxantoma atipico. La propagacion neopldsica tedricamente esta facilitada por la capsula que
rodea el sistema, actuando como una via de baja resistencia para la extension de células malignas.
El manejo del fibroxantoma atipico es quirurgico, si la reseccion no es completa se puede
complementar con radioterapia.
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