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FRACTURA-HUNDIMIENTO CRANEAL CONGENITA: APROPOSITO
DE DOS CASOS.
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Vicarregul Olabarrieta, Mireya Urrutia Adan.

INTRODUCCION:

La fractura-hundimiento craneal congénita o fractura en “pelota de ping-pong” es una entidad
muy poco frecuente con una incidencia variable entre 0.5-10 por cada 100000 recién nacidos
VIVOS, segun fuentes.

RESUMEN DE LOS CASOS:

1- Recién nacido a término, varon, con 2- Recién nacido a termino, varon, con embarazo
embarazo controlado de curso normal y controlado de curso normal y parto vaginal

parto vaginal eutocico. A la exploracion Instrumental (ventosa). A la exploracion fisica
fisica destaca un hundimiento craneal a presenta una somatometria normal y destaca un
nivel frontal derecho, de forma redondeada, hundimiento craneal parieto- frontal derecho,
con un diametro de 3 centimetros y una sin otras lesiones ni malformaciones asociadas.
profundidad de 4 milimetros. No presenta Presenta una exploracion neuroldgica normal.
crepitacion osea ni hematomas. La piel Se realiza una ecografia craneal con exploracion
suprayacente esta integra y no se objetivan dificultosa por disminucion de la fontanela

otras malformaciones. La exploracion anterior por acabalgamiento de los huesos
neurologica es normal. Se efectua una frontales, pero en la que no se observan lesiones
radiografia craneal con hallazgo de Intracraneales. Valorado también por
fractura-hundimiento a nivel frontal, sin neurocirugia, se indica actitud expectante y tras
otros datos de Interés. Se completa el 10 meses de seguimiento ambulatorio presenta
estudio con una ecografia craneal en la que resolucion espontanea.

no se objetivan lesiones a nivel del sistema

nervioso central. Previo al alta, es valorado

por Neurocirugia que indica actitud

expectante y seguimiento ambulatorio. Al

mes de vida, ante la persistencia del
problema, se deriva al hospital de referencia
para efectuar tratamiento quirurgico
preferente mediante endoscopia.

Imagen 1: Fractura-hundimiento craneal del recien nacido

CONCLUSIONES/COMENTARIQOS: del caso nimero 1.

La fractura-hundimiento craneal es una patologia muy poco frecuente. Aunque la etiologia es
desconocida, se han propuesto tres posibles mecanismos responsables de su produccion. El primero
y mas frecuente, un traumatismo a nivel intrautero consecuencia de la compresion del craneo del

feto contra estructuras 0seas maternas. Las otras dos causas son el trauma obstétrico (forceps) v el
traumatismo directo (caida). Normalmente cursa de manera asintomatica. Aungue el manejo es
controvertido, suele tratarse de manera conservadora. Para evitar complicaciones y/o secuelas a
nivel neuroldgico, se necesita intervencion quirurgica en aquellas fracturas-nundimiento con
tamano superior a los 2cm y/o profundidad mayor a los 5mm, y en las que la fractura no se resuelve
espontaneamente.
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