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0 - Correlación radio-patológica en el diagnóstico de astrocitomas localizados
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Resumen

Objetivo docente: Estudiar la correlación radio-patológica de los diferentes subtipos de
astrocitomas localizados haciendo énfasis en las diferentes formas de presentación en neuroimagen
y en el diagnóstico diferencial de los mismos.

Revisión del tema: Los astrocitomas representan el 75% de los tumores gliales. Se dividen en dos
categorías generales: los localizados (de comportamiento más benigno) y los difusamente
infiltrativos (de comportamiento más agresivo). En esta revisión nos centramos en los astrocitomas
localizados aún siendo éstos los menos frecuentes. Se subdividen en 4 subgrupos con características
diferentes: Los tumores de grado I - OMS, de bajo potencial proliferativo, (el astrocitoma pilocítico y
el astrocitoma subependimario de células gigantes) y los tumores de grado II - OMS (el astrocitoma
pilomixoide y el xantoastrocitoma pleomórfico). Para este trabajo se revisan los astrocitomas
localizados des del 2004 al 2015, haciendo la correlación radio-patológica.

Conclusiones: Mediante neuroimagen se pueden diferenciar los astrocitomas localizados de los
difusamente infiltrativos. Según la localización, la edad y las características de imagen, podemos
orientar a un diagnóstico aproximado, pero será el estudio anatomo-patológico quién determine el
tipo histológico del tumor.


