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V-42 - GLIOMA DE ALTO GRADO EN ANGULO PONTOCEREBELOSO: CASO RARO
DE UNA LESION MIMICKING SCHWANNOMA VESTIBULAR
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Resumen

Introduccion: Lalocalizacion mas frecuente de los gliomas de alto grado es anivel supratentorial. La
presentacion como una masa extraaxial ubicada en dngulo pontocerebel oso (APC) es extremadamente rara,
con contados casos reportados en la literatura.

Caso clinico: Mujer de 66 afios, sin antecedentes patol 6gicos previos conocidos, quien se presenta por
inestabilidad de la marcha con lateropulsion alaizquierda, pérdida auditivay episodios vertiginosos. A la
exploracion neurologicainicial presenta diplopia horizontal y leve claudicacion de extremidades izquierdas.
LaRM cerebral evidenciaunalesion de 3,7 x 4,2 cm en APC izquierdo con captacion homogénea de
contraste y probable coladura anivel petroso, que condiciona efecto masa sobre |V ventriculo sin generar
signos de hidrocefalia supratentorial, orientada inicialmente como unalesién benigna entre meningiomay
schwannoma vestibular. Se procede a reseccién quirdrgica de lalesion mediante un abordaje retrosigmoideo.
Labiopsiaintraoperatoria expuso lesion de origen glia y el resultado histopatol 6gico e inmunohistoquimico
revel 6 unalesion sugestiva de astrocitoma de alto grado con rasgos piloides. La RM de control posquirdrgico
mostrd aparente reseccion tumoral completa con edema vasogenico posqguirurgico asociado. En el
posoperatorio inmediato present6 leve paresiafacial ipsilateral que seresolvid alos diasy discreto aumento
de lainestabilidad, que requiere de tratamiento rehabilitador. Actualmente ala esperadeinicio de tratamiento
quimiorradioterapico enfocado en glioma de alto grado (protocolo Stupp).

Discusion: Aungue poco habitual, es necesario tener presente como diagnostico diferencial de lesiones
expansivas de APC, los gliomas de alto grado. Debido alas diferencias tanto en el tratamiento como en el
prondstico entre las lesiones de APC, este caso enfatiza en laimportancia de resecciones amplias tanto para
tener un buen diagndstico histol 6gico como para aumentar las posibilidades de control local.
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