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Resumen

Objetivos: Establecer las similitudes y diferencias de ambas entidades previo a diagnostico
anatomopatol 6gico definitivo en base ala presentacion de un caso clinico.

Métodos: Revision de la historia clinica e imagenes del caso, asi como de la literatura cientifica relevante.
Mujer de 57 afios con crisis parciales simples motoras, con recuperacion completa, sin focalidad neurol égica.
Seiniciatratamiento anticomicial y se realizan pruebas de neuro-imagen.

Resultados: En la resonancia magnética se observa unalesion aparentemente extraaxial en convexidad frontal
de 2 cm de didmetro, con extenso edema vasogénico perilesional y cola dural, sugestiva de meningioma. En
unatomografia computarizada posterior se observaimportante crecimiento de lalesion. Serealiza
intervencién quirdrgica, resecando completamente unalesion intraparenquimatosa que aflora al cortex. No
hay complicaciones post-operatorias. El estudio anatomopatol 6gico objetiva una proliferacion difusa
linfoide, con abundantes mitosis. Lainmunohistoquimica es positiva para CD20, con un indice Ki67 del
95%, todo ello compatible con linfoma difuso B de célula grande. Al mes sufre una crisis convulsiva
generalizada, observandose unarecidiva de 4 cm de didmetro. El estudio de extension resulto negativo.
Debido a problemas sociales, se realiza quimioterapia paliativa con temozolamida, con buena adaptacion.
Los linfomas cerebral es primarios pueden presentar similitudes clinico-radiol 6gicas con |os meningiomas.
Son més frecuentes en mujeres de edad media, en la convexidad, debutando en forma de cefaleay/o crisis
comiciales. Es frecuente que presenten €l signo dela coladural’ einvasion 0sea, pero no presentan el doble
pico de alaninatipico de los meningiomas en la espectroscopia. La mayoria de los linfomas cerebrales
primarios son de célula B y presentan buena respuesta ala quimioterapiay radioterapia.

Conclusiones: Ambos procesos tumorales comparten caracteristicas clinico-radiol 6gicas, debiendo formar
parte del diagnostico diferencial de las lesiones extraaxiales. La cirugiafacilitael diagnéstico definitivo,
siendo mandatoria la adyuvancia posoperatoria para obtener buenos resultados en el seguimiento.
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