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212/1366 - DOCTOR, ESTOY EN UNA NUBE
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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 52 afios, sin antecedentes médicos de interés ni tratamiento
crénico. Acude a consulta por leve cefalea y sensacidén de mareo desde hace 1 semana. Nuevamente
consulta porque persiste cefalea con sensacion de mareo que describe "como estar en una nube" y
caidas en dos ocasiones. Desde anoche cefalea opresiva con nauseas y vomitos. Desde hace una
semana cojera en la pierna izquierda y brazo izquierdo, no pérdida de fuerza, pero presenta
limitacion para abrir la mano. Se deriva a Servicio de Urgencias para valoracion.

Exploracion y pruebas complementarias: Exploracion neurologica: hemiparesia izquierda de
predominio braquial con mayor afectacion de la mano y claudicaciéon de miembros izquierdos.
Plantar derecho flexor e izquierdo extensor con retirada. No signos cerebelosos, marcha estable con
arrastre de pierna izquierda. Resto de exploracion fisica: normal. Hemograma, bioquimica y
coagulacién normales. Rx térax y electrocardiograma normales. TAC craneal simple y con contraste:
masa intracraneal de 5,9 x 5,1 cm con captacion homogénea, bordes bien definidos, edema
perilesional en parte posterior de lébulo frontal y parietal derecho que produce desplazamiento de la
linea media, compatible con meningioma.

Juicio clinico: Meningioma frontoparietal derecho.

Diagnostico diferencial: Metastasis, schwannoma, tumor epidermoide, paquimeningitis
hipertréfica, histiocitosis X, enfermedad de Rosai-Dorfman, hemangiopericitoma meningeo, linfoma,
tumor fibroso solitario, glioblastoma multiforme, xantoastrocitoma pleomorfo, hemangioma 6seo.

Comentario final: Los meningiomas son los tumores intracraneales mas frecuentes, aunque
generalmente benignos, tienen la capacidad de evolucionar y progresar a un grado histolégico
mayor (atipico y anaplasico) con un comportamiento biolégico méas agresivo, que da lugar a
multiples recidivas, metdstasis extracraneales y disminucion en la supervivencia. La resonancia
magnética es la técnica diagndstica de eleccion. A pesar de que los meningiomas presentan un
comportamiento radioldgico caracteristico existen multiples lesiones que pueden imitar su
comportamiento radioldgico. Por lo tanto es importante un diagndstico preoperatorio mediante
secuencias de RM convencional y avanzada para poder realizar un buen diagndstico diferencial.
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