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VC-111 - REPOSICION CATETER VENTRICULOPERITONEAL ViA LAPAROSCOPICA
(TECNICA SHIFT)
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Hospital de Cruces, Barakaldo.

Resumen

Introduccion: La derivacion ventriculoperitoneal (DVP) desempefa un papel importante en el
planteamiento terapéutico de la hidrocefalia. Es un procedimiento no exento de complicaciones, y
estd sujeto a revisiones quirurgicas. Con el objetivo de reducir estas complicaciones, se han descrito
nuevos abordajes de colocacion entre las que se encuentra la técnica Shift (Suprahepatic
IntraFalciform Tubing).

Caso clinico: Mujer 68 anos, diagnosticada de hidrocefalia crénica del adulto portadora catéter de
derivacion ventriculoperitoneal. Ha presentado salida accidental del drenaje en 3 ocasiones en el
ultimo afo, la tltima de ellas asociado a una coleccion liquida subcutdnea a nivel abdominal. Dada la
evolucion torpida del caso, se plantea desde Neurocirugia realizar una intervencion conjunta con
Cirugia General para recolocar el catéter via laparoscdpica por técnica Shift. En el video se muestra
los distintos pasos seguido en la insercion del catéter en cavidad abdominal, fijacion a través del
ligamento falciforme en 3 fordmenes, y su posterior colocacion en la region suprahepatica.
Intervencidn y posoperatorio sin incidencias, alta a las 24 horas. La paciente sigue controles en
consultas de Neurocirugia, no ha presentado nuevas complicaciones.

Discusion: La colocacion de catéter de derivacion ventriculoperitoneal via laparoscépica es una
alternativa a la técnica habitual por laparotomia. Estudios recientes describen menor tiempo
quirurgico y estancia hospitalaria, asi como menor dolor posoperatorio y una reduccion en el
porcentaje de obstruccion distal del catéter.
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