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Resumen

Objetivos: Comprobar si con lamejora de las técnicas quirurgicas ha cambiado €l viejo paradigma que
desaconseja una cirugialo més completa posible de los linfomas cerebral es. Proponemos un protocolo para €l
manejo de los linfomas primarios y secundarios.

Meétodos: Revisamos la literaturay los casos de linfomas primarios y secundarios de nuestro centro entre los
anos 2010-2016 de forma multidisciplinar.

Resultados: Se observa una disminucion de laincidencia de los linfomas primarios de pacientes portadores
de VIH pero un aumento de laincidencia de los secundarios en pacientes con linfomas en aparente remision
completaen el resto del cuerpo. Por otra parte, se mejoran las técnicas diagnésticas con la ayuda, entre otros,
de la citometria de flujo.

Conclusiones: Clasicamente las guias internacionales han considerado que no se deberiarealizar unacirugia
de exéresis sobre los linfomas primarios del sistema nervioso central (Nabors et a. J Natl Compr Canc Netw.
2016;13:1191-202; Bataille et al. J Neurosurg. 2000;92:261-6). Sin embargo, con la mejora en las técnicas
quirurgicas, son cada vez mas los estudios que abogan por una cirugia de exéresis parcial o total paramejorar
la supervivencia (Weller et al. Neuro Oncol. 2012;14:1481-4). Por otra parte, el aumento en la supervivencia
delos linfomas secundariosy el hecho de que algunos de | os tratamientos usados no traspase la barrera
hemato-encefalica hace que haya aumentado el nimero de pacientes con afectacion del sistema nervioso
central en agquellos con aparente remision completa (Cheah et a. Annals of Oncology. 2013;24:2119-23). Sin
embargo, nuevos tratamientos como el ibrutinib, son bien tolerados via oral y pueden conseguir remisiones
compl etas también en estos pacientes (Gonzalez-Bonet et a. World Neurosurgery. 2016.).
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