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C0434 - GANGLIONEUROBLASTOMA CEREBELOSO EN RECIEN NACIDO:
REVISION DE LA LITERATURA A PROPOSITO DE UN CASO
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Resumen

Objetivos: Los ganglioneuroblastomas constituyen una entidad histol 6gica que se engloba dentro del espectro
de los tumores neuroblésticos junto a los neuroblastomas y ganglioneuromas. Todos ellos derivan de las
células ganglionares simpéticas primitivas procedentes de la cresta neural. Su apariencia histol 6gica esta
marcada por |a elevada proporcion de células de Schwann y la presencia de neuroblastos en estado
intermedio de maduracién. Nuevo objetivo es hacer una revision bibliografica de una entidad con muy escasa
incidencia a proposito de un caso operado en nuestro centro.

Métodos: Exponemos el caso de unalactante de 45 dias que ingresa en la unidad de Cuidados Intensivos
neonatal es de nuestro centro con clinica de anorexia, disminucion de la reactividad neuroldgica, crisis
autolimitadas de hipotoniay episodios paroxisticos de hiperventilacion de duracion y frecuencia creciente
desde el nacimiento. Es estudiada mediante ecografiay RM evidencidndose una lesion ocupante de espacio
en relacion con el hemisferio cerebeloso derecho y vermis. Serealiza exéresis de lalesion que cursasin
incidenciasy lapieza quirdrgica es enviada a servicio de Anatomia Patol 6gica para estudio.

Resultados: El resultado de la pieza fue de ganglioneuroblastomagrado IV dela OMS.

Conclusiones: Los ganglioneuroblastomas del sistema nervioso central constituyen entidades raras con muy
pocos casos reportados en la literatura hasta la fecha. Otras localizaciones, como el retroperitoneo o €l
mediastino, son algo mas frecuentes. Los tratamientos para el ganglioneuroblastoma incluyen lacirugia, la
qguimioterapia, laradioterapiay las terapias bioldgicas. Aun asi, € tratamiento quirdrgico constituye la
modalidad de tratamiento de eleccidn. El prondstico de estos tumores en pacientes menores de 1 afios es
significativamente mejor que en €l resto, con unatasa de supervivencia alos 3 afios del 75%.
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