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Recurrencia de pseudomeningocele, rara complicacion
postquirurgica en artrodesis lumbar, a proposito de 2 casos
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Introduccion:

El pseudomeningocele es una complicacion poco frecuente de
coleccion extradural, producida por lesion inadvertida sobre las capas
dural-aracnoidea. Su incidencia iatrogénica es desconocida, pero se
describe entre el 0,07%-2%. La mayoria son asintomaticas y en algunos
casos pueden debutar con cefalea, hipotension, recurrencia del dolor
lumbar, radiculopatia, tumefaccion subcutanea y en muy raros casos
con mielopatia.

Objetivos:

Describir 2 casos de recidiva de pseudomeningocele postartrodesis
tratadas bajo diferentes técnicas.

Imagenes:

A. Imagenes de la RM de columna lumbar postoperatoria del primer caso
en el que se observa pseudomeningocele a nivel e L4-L5.

B. Imagenes de la RM de columna lumbar postoperatoria del segundo caso
con artrodesis desde L2-L5 en el que se observa pseudomeningocele.

C. Técnica de cobertura con parche de colageno para lesiones durales.

Resultados:

En el primer caso, a las 2 semanas de |a reintervencion, tras episodios
de cefaleas, se observa recidiva, se trato con drenaje guiado por TACy
parche hematico epidural. En el segundo caso, a los 2 meses de l|a
reintervencion, con aparicion asintomatica de tumoracion fluctuante a
nivel de cicatriz, se tratd de forma conservadora, con disminucion
progresiva de la coleccion a los 3 meses. A 3 y 2 anos de seguimiento
respectivamente, ambos casos se mantienen asintomaticos y sin
recurrencia.
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Material y métodos:

Mujer de 56 afos con artrodesis circunferencial L4-L5, a los dos meses
postoperatorios, requiere revision por movilizacion de implante
intersomatico, durante la reintervencion se observo pseudomeningocele,
tratado mediante drenaje y sellado con parche de colageno.

Varon de 58 anos con antecedente de AR, se le realizo artrodesis con
laminectomia bilateral L2-L5. En el postoperatorio inmediato presenta
crisis comicial con reexploracion quirurgica apreciandose una lesion dural
amplia, se repard con sutura y parche de colageno, requiriendo nueva
revision por fistula de LCR, con fuga en sutura previa y otra mas caudal
gue se tratan con resutura y parche de colageno.
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Conclusiones:

El mejor tratamiento para el pseudomeningocele continua en debate,
algunas opciones de tratamiento van desde la observacion, drenaje
percutaneo y las quirurgicas como: sutura directa o aplicacion de
parches. No se ha encontrado superioridad de una técnica sobre otra,
por lo que todas estas opciones son validas. Nosotros presentamos 2
casos de recidiva, tratados finalmente con drenaje percutaneo y de forma
conservadora, obteniendo buenos resultados a largo plazo en ambos
Casos.
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