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Resumen

Introducción: El glioblastoma de localización a nivel de la región pineal es excepcional.
Presentamos un caso de glioblastoma de la región pineal que debutó con hemorragia
intraventricular (HIV).

Caso clínico: Hombre de 59 años, sin antecedentes patológicos, debuta con paresia del VI par
craneal izquierdo y HIV con dilatación ventricular supratentorial, requiriendo drenaje ventricular
externo (DVE). Se realiza arteriografía cerebral completa y resonancia magnética cerebral (RM) que
descartaron alteraciones vasculares y lesiones ocupantes de espacio a nivel intracraneal. La
dilatación ventricular se resuelve y se retira el DVE, persistiendo la paresia del VI par. Dos meses
después acude a urgencias por cefalea y signo de Parinaud. El TC craneal muestra dilatación
ventricular. La RM cerebral revela una tumoración en la región pineal condicionando la dilatación
ventricular. La RM de columna no evidenciaba alteraciones. Se realiza exéresis subtotal de la lesión
con diagnóstico definitivo de glioblastoma. Se coloca derivación ventrículo-peritoneal por dilatación
ventricular arreabsortiva. Antes de iniciar tratamiento concomitante, el paciente fallece al presentar
diseminación leptomeníngea y progresión tumoral.

Discusión: Existen 20 casos publicados de glioblastoma de la región pineal. La mayoría de los casos
presentaban dilatación ventricular y compresión mesencefálica, siendo la HIV excepcional (1/20). Un
1% de los glioblastomas del SNC desarrollan metástasis, pero cuando se localizan en la región
pineal, este porcentaje aumenta a un 25% al tener una rápida diseminación leptomeníngea que
facilitan las metástasis a nivel espinal. El glioblastoma de la región pineal tiene una rápida
diseminación a nivel leptomeníngeo y espinal, condicionando un peor pronóstico.
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