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Resumen

Objetivos: La hidrocefalia se caracteriza por una acumulacion anémala de liquido cefalorraguideo (LCR),
con dilatacién ventricular y, potencialmente, hipertension intracraneal. Se clasifica en comunicantey no
comunicante u obstructiva, y puede ser primaria (idiopética o congénita) o secundaria (infecciones,
hemorragias, neoplasias, etc.). Presentamos el caso de una paciente con hidrocefalia obstructiva secundaria a
un aneurisma parcialmente trombosado, una etiologia infrecuente.

Material y métodos. Mujer de 68 afios con antecedentes de hipertension arterial y carcinoma escamoso
pulmonar en tratamiento con pembrolizumab. Remitida por cuadro progresivo de un afio y medio de
alteracién de lamarcha, inestabilidad, caidas frecuentes, bradipsiquia, desorientacion temporal e
incontinencia urinaria, evolucionando hacia dependencia funcional grave.

Resultados: LaTC craneal inicia informo hidrocefalia crénica con sospecha de quiste coloide en tercer
ventriculo. La resonancia magnética descart6 dichalesion, identificando en su lugar un aneurisma sacular
gigante parcia mente trombosado en e segmento P1 de la arteria cerebral posterior izquierda e hidrocefalia
con signos de trasudado ependimario. El caso fue valorado por Neurocirugia, quienes desestimaron
intervencion quirdrgica por el estado general y fragilidad de la paciente.

Conclusion: La hidrocefalia puede ser comunicante 0 no comunicante y tener multiples etiologias. Laforma
obstructiva secundaria a aneurismas intracraneal es trombosados es muy infrecuente. Este caso ilustra una
causainusua de hidrocefalia, subrayando laimportancia del diagnéstico por imagen avanzada, lavaloracion
multidisciplinariay del abordaje individualizado en pacientes complejos.
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