Neurocirugia. 2019;30(Espec Congr):8

Neurocirugia

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn

https://www.revistaneurocirugia.com

C0063 - ANGIOSARCOMA CEREBRAL PRIMARIO: UN TUMOR INFRECUENTE Y
ALTAMENTE AGRESIVO

M. Valera Melé R. Garcia Leal, J.V. Darriba Alles, F. Ruiz Juretschke, E. Sola Vendrell, B. 1za Vallgjo, A. Montalvo Afonso, V.
Casitas Hernando y J.M. Hernandez Poveda

Hospital General Universitario Gregorio Marafion, Madrid, Espafia.

Resumen

Objetivos: El objetivo del trabajo es presentar € caso de un paciente diagnosticado y tratado de angiosarcoma
cerebral primario, un tumor infrecuente y altamente agresivo.

M étodos: Paciente con un angiosarcoma cerebral primario, intervenido en 3 ocasionesy con una
supervivenciade 5 meses. Serevisalaliteraturarelevante publicada.

Resultados: Vardn de 41 afios de edad sin antecedentes que ingresa por hallazgo de masa frontal derechatras
crisis tonico-clénica generalizada. La RM cerebral objetivd unalesion hemorrégica bien delimitada en giro
frontal medio derecho de 37 x 28 mm, con extenso edema vasogénico y region central solida con reace. Se
realizo cirugiaradical de lesion infiltrante y vascul arizada, mediante reseccion microquirdrgica, siendo la
evolucion postoperatoria favorable. El informe histopatol 6gico mostré células epitelioides formando
estructuras vasculares, algunas con hematies en su interior y nicleos aumentados hipercrométicos. La
inmunohistoquimicafue positiva para CD31 y FLI-1. Se decidio tratamiento adyuvante con radioterapiay
quimioterapia. El paciente reingreso alos 5 meses con cefalea intensa, objetivandose en TC de craneo
hematoma subdural agudo en asociacion con dos lesiones hemorragi cas sugestivas de recidiva tumoral. Se
decidié reintervencion en dos ocasiones mediante evacuacion del hematomayy reseccion de recidivas
tumorales. Durante sendas cirugias, se objetivaron membranas hemorrégicas en intimarelacion con
duramadre, observandose infiltracion dural en el estudio histopatol 6gico. A pesar de mejoriaen €l
postoperatorio, €l paciente empeoro clinicay radiol 6gicamente en 48 horas, decidiéndose de acuerdo con la
familia tratamiento paliativo, falleciendo el paciente 12 horas después. Se reviso laliteratura disponible en
inglés hasta la fecha, donde se objetivaron 32 casos publicados, con una supervivencia media de 19 meses,
siendo €l tratamiento de eleccidn reseccidn quirlrgica amplia seguido de radioterapia-quimioterapia
concomitante.

Conclusiones: El angiosarcoma cerebral primario es una entidad infrecuente con elevada agresividad y mal
prondstico, siendo cirugiaradical seguida de radioterapiay quimioterapia concomitantes el tratamiento més
adecuado.
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