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Resumen

Objetivos docentes: Describir los hallazgos en RM de |os principal es tumores intraventriculares, que pueden
ayudar arealizar un diagnostico diferencial adecuado de estas lesiones.

Revision del tema: El sistema ventricular esta revestido por epitelio de células ependimariasy células gliales
subependimarias, contiene e septum pellucidum que consiste en dos capas de sustanciagrisy sustancia
blanca, asi como |os plexos coroideos que son las estructuras vascul arizadas intraventricul ares, encargadas de
la produccion de LCR. Los tumores intraventriculares son tumores raros, més frecuentes en lainfanciay en
la adolescencia. Pueden derivar del epitelio ependimario, subependimario, septum pellucidum, plexos
coroideos y tejido aracnoideo. También pueden existir tumores paraventriculares que provoca invasion del
ventriculo (pero en estos no nos vamos a centrar). L os tumores intraventricul ares representan un gran reto de
acceso neuroquirurgico debido a su localizacion profunda, asociacion intima con numerosas estructuras
vasculares de éreas criticas cerebralesy su relacion circunferencial a multiples tractos subcorticales motivo
por €l cual debemos de intentar dar un diagnéstico por imagen |o mas preciso posible. Las heoplasias que se
revisaran son: ependimoma, subependimoma, meningioma, metéstasis, papilomay carcinomade los plexos
coroideos, glioma cordoide, neurocitoma central, astrocitoma subependimario de células gigantes.

Conclusiones: Los tumores intraventricul ares representan un gran reto de acceso neuroquirirgico motivo por
el cual debemos deintentar dar un diagndstico por imagen o mas preciso posible. El diagnéstico diferencial
por estudios de imagen es complicado, por o que debemos de conocer sus principales hallazgos en RM, asi
como €l contexto clinico del paciente.
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