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Schwannoma espinal lumbar

Epidemiología

La región lumbar es uno de los lugares más comunes para la aparición del schwannoma (48 %) (Conti
y col., 2005).

Clínica

Generalmente se manifiestan por lumbalgia y dolor radicular aunque curiosamente puede pasar
desapercibido durante mucho tiempo, debido principalmente al crecimiento indolente del tumor y la
escasez de síntomas generados.

Diagnóstico

RM con contraste (gadopentetato de dimeglumina)utilizado desde 1986, es capaz de delinear lesiones
extramedulares extradurales, intradurales, e intramedulares sin la necesidad de mielografía (Wagle,
1991).

Diagnóstico diferencial

Neurofibroma

Meningioma

Hematoma

Absceso epidural la imágenes de RM, con supresión de grasa puede ser útil en el diagnóstico,
mostrando los cambios inflamatorios en la zona paravertebral (Ergun y col., 2009).

Hernia discal lumbar (Jun y col., 2010).Desde el punto de vista clínico los neurinomas de cauda equina
se manifiestan inicialmente como un simple síndrome lumbar ciático, que no se diferencia de la
sintomatología de una hernia discal lumbar (Alday Anzola y col., 1990).

Híbrido de schwannoma celular / perineurioma (Cárdenas-Escudero y col., 2011).

Coexistencia de schwannoma espinal con un inusual tumor maligno periférico de células T (von der
Brelie y col., 2011).

Metástasis de germinoma pineal (Morrison y col., 2011).

Neuroblastoma-like schwannoma (Sharma y col., 2010).

Elastofibromas (Lee y col., 2010).

Cuando se descubre una masa paravertebral,se deben diferenciar una gran variedad de tumores,
incluyendo tumores neurogénicos, neuroendocrinos y vasculares, así como tumores malignos,
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quísticps y masas inflamatorias.

La aspiración con aguja fina es una herramienta útil y fiable en la evaluación preoperatoria de las
masas paraespinales (Antonopoulos y col., 2009).

A pesar de ser un hallazgo poco frecuente, los niveles de líquido-líquido con destrucción ósea también
puede ser causados por schwannomas (Santhosh y col., 2009).

Hasta el 2005 solo se han publicado 7 casos de schwannomas quísticos, por lo cual es dificil pensar
en ellos cuando la imágen es quística (Borges y col., 2005).

Tratamiento

Consiste en la exéresis mediante una laminectomía, hemilaminectomía o laminoplastia y apertura de
la duramadre.

Con el microscopio quirúrgico se identifica el tumor y se procede a la exéresis que puede precisar el
sacrificio de raices lumbares.

Se debe de inspeccionar si el tumor penetra hacia cuerpo vertebral y pedículo….

El cierre dural debe de ser lo mas hermético y puede precisarse sustituto dural y sellante.

Pronóstico

Puede recidivar localmente si no se extirpa por completo (Jankowski y col., 2010).

Hoja operatoria

Bajo anestesia general, intubación orotraqueal y profilaxis antibiótica con cefazolina 2 gr IV.

Colocación del paciente en decúbito prono sobre trineo de Wilson.

Planificación del abordaje mediante escopia.

Incisión cutánea

Disección con tijera y electrocauterización monopolar.

Abordaje posterior con esqueletización hemiláminas, articulares y transversas L3-L4-L5 izq.
Transversectomía L3 y L4 izquierda.

Tumoración compatible con schwannoma lumbar dependiente de raíz L3, con buen plano de
disección.

Se aisla proximalmente de la raíz y se completa exéresis del tumor en mitad inferior (aislándolo de
raíz distal); exéresis mitad superior sólo hasta mitad de soma de L3-L4 (resecando fragmento
intraóseo).
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Hemostasia del lecho quirúrgico.

Espongostan en lecho.

Cierre dural semihermético con ayuda de

Cierre de plano subcutaneo con reabsorbible.

Cierre de piel con grapas.
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