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Resumen

Objetivos: Los meningiomas atipicos (MA) segun la clasificacion de la Organizaciéon Mundial de la
Salud vigente (OMS 2007), constituyen un grupo tumoral heterogéneo con comportamiento poco
previsible. Nuestros objetivos fueron describir una serie propia de pacientes diagnosticados de MA
con un largo periodo de seguimiento, revisar sus caracteristicas histoldgicas y analizar factores
relacionados con mayor agresividad.

Material y métodos: Estudio retrospectivo de 28 pacientes diagnosticados de MA entre 1984-2014
en los que pudieron revisarse las muestras histologicas y cumplian los criterios vigentes. Se
recogieron variables clinicas, terapéuticas, histoldgicas y pronoésticas. Para analizar los datos se
determinaron medias y porcentajes. La relacién estadistica mediante Chi-cuadrado y la
supervivencia libre de enfermedad por Kaplan Meier.

Resultados: La media de edad al diagndstico fue 55,5 afos, 57% mujeres. Se realizé reseccion
completa (Simpson I) en diez casos. El 50% recibié radioterapia adyuvante. Un 66% de pacientes
recidivaron durante un seguimiento medio de 76,8 meses. El tiempo medio hasta la primera recidiva
fue 43,83 meses y la media de supervivencia global tras el diagnostico 77 meses. E1 84%
presentaban un indice mitotico 4 mitosis/10 cga. E1 75% de los casos con Ki6710%, recidivaron. El
grado de reseccion y la presencia de necrosis, fueron las variables que se relacionaron
significativamente con recidiva.

Conclusiones: Los MA presentan un curso agresivo en el que la reseccion total es primordial para
disminuir la tasa de recurrencia. Morfolégicamente, el alto indice mitético estd presente en la
mayoria de MA y la caracteristica mas relacionada con recidiva como factor independiente es la
presencia de necrosis intratumoral.
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