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P-126 - ASTROBLASTOMA: REVISION DE LITERATURA Y DESCRIPCION DE UN
CASO
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Undabeitia Huertas
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Resumen

Introduccion: El astroblastoma es un tumor poco frecuente, con una preval encia de 0,48-2,8% de |os tumores
cerebrales primarios y predomina en mujeres jovenes. Radiol 6gicamente se comporta como una lesién bien
delimitada, con minimo edema perilesional y aspecto heterogéneo con componente solido y quistico. El
sangrado es una presentacion inusual aunque puede ser de ayuda para su diagndstico, ya que suele ser un
sangrado peritumoral, a diferenciadel sangrado intratumoral de otros gliomas. Histol 6gicamente se define
por la presencia de pseudorrosetas perivasculares y hialinizacion perivascular y se clasificaen bajo y ato
grado. Presenta inmunohistoquimica positiva para GFAP, proteina S-100 y vimentina. Debido alabgja
frecuencia el manejo no esta bien definido, se recomienda una reseccion completay en los casos de alto
grado tratamiento adyuvante con radioterapiay quimioterapia.

Caso clinico: Vardn de 45 afios que debuta con cefaleay sensacion de inestabilidad por lo que serealiza RM
craneal donde se objetivalesion cerebral sugestiva de cavernoma. Dado gque se mantiene asintomético, se
decide control por imagen sin observarse cambios radiol 6gicos durante afios. 7 afios después comienza con
hipoestesiay paresia de extremidades izquierdas que van empeorando progresivamente y realizacrisis
convulsiva por lo que acude a urgencias. Tras ello se realizan pruebas de imagen donde se objetiva unalesion
solida con componente quistico y calcificaciones. Debido alos antecedentes |alesion se toma por hematoma
tras sangrado de cavernoma. Se decide intervencion quirdrgica. A las 48 horas de la intervencioén mostro
recuperaci on neurol 6gica completa. La anatomia patol dgica revel 6 que se trataba de un astroblastoma.

Discusion: El astroblastoma es un tumor infrecuente y heterogéneo, y por ello de dificil diagndstico.
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