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Quiste 0seo aneurismatico vertebral
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Presentar el caso de un tumor poco frecuente como es el quiste 6seo aneurismatico de localizacion vertebral.

Paciente mujer de 13 anos de edad, que acude al Servicio de Urgencias por dorsalgia
postraumatica tras caida desde su propia altura y a la cual se le solicitd una radiografia en
proyeccion AP, sin hallazgos patologicos. La paciente sigue con clinica de dorsalgia durante los
tres meses posteriores, coincidentes con la pandemia del COVID 19, y debido a la aparicion de
alteracion de la marcha, debilidad muscular y alteracion de la sensibilidad de miembros
inferiores acude de nuevo a Urgencias. Ante esta dorsalgia con sintomas de alarma, se realizo
una radiografia AP y lateral, observandose una lesion litica en T10. A continuacion se solicito
una RMN en |la que se evidencio una masa lobulada insuflante centrada en elementos
posteriores la cual esta rodeada de |a cortical 6sea que esta marcadamente adelgazada siendo
evidentes en T2 multiples niveles liquido-liquido, ademas de mielopatia y compromiso
radicular. Se solicitdo también un TC en el que se confirma un colapso asimétrico de mas de 50%
del cuerpo vertebral y compromiso de la estabilidad segmentaria.

Ante el diagnostico mas probable de quiste 6seo aneurismatico se decidio realizar
embolizacion arterial selectiva y una exéresis tumoral mediante espondilectomia en bloque de
T10 segun técnica de TOMITA y una artrodesis T8-L1.

La evolucion clinica ha sido buena, sin secuelas
neuroldgicas ni dolores cronicos, con una
funcionalidad totalmente normal.

El quiste 6seo aneurismatico es un tumor con una baja incidencia en columna, con una imagen muy caracteristica en RMN de
niveles liquido-liquido o imagen de burbuja o en pompas de jabon. Suele presentarse con presenta dolor y en ocasiones
afectacion neurologica. La reseccion en bloque es el tratamiento de eleccion y la embolizacion arterial selectiva previa a la
cirugia disminuye el riesgo de sangrado.

CONGRESO

’

r

A ORTOPEDICA Y TRAUMATOLOGIA

SOCIEDAD ESPANOLA DE CIRUG



