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Resumen

Introduccion: La presentacion de dos histologias tumorales diferentes en una misma localizacién se
conoce como collision tumor, y se produce de forma extremadamente infrecuente en ausencia de
radioterapia previa o historia familiar. La combinacién mas frecuente que encontramos en la
literatura es la de meningioma y glioblastoma (Maiuri, 2005; Suzuki 1987). La patogénesis exacta
aun es desconocida, aunque se barajan hipotesis como mutaciones en oncogenes comunes a ambos
tipos de tumores, tales como VEGF, EGFR, EDGFR y NDRG2 o la similitud en el microambiente
tumoral (Zhang, 2018). Ademas, la transformacidn neoplasica de la periglia tumoral alrededor de los
meningiomas puede ser el origen del glioma (Al-Khalaf, 2007).

Caso clinico: Presentamos el caso de una paciente de 72 afos, sin antecedentes médicos ni
familiares a destacar, que tras debutar con afasia fue diagnosticada de una lesién temporal
izquierda sugestiva de meningioma. La paciente fue intervenida para reseccion de la lesion y el
diagndstico anatomopatoldgico fue de meningioma grado 1 segin la OMS. En la evolucion
posquirirgica inmediata, la paciente experiment6 importante mejoria de la afasia con un nuevo
empeoramiento marcado a los 3 meses poscirugia. Se repitio el estudio radioldgico y se demostro
reaparicion de multiples nédulos en la misma zona de la cavidad quirdrgica previa. Ante los
hallazgos, se decidi6 reintervencion quirirgica encontrando dos componentes diferentes. Por un
lado, un componente indurado, palido, con base en duramadre, y por otro un componente periférico
de aspecto rojizo y necrético. En la muestra analizada tras la segunda reseccién se evidenciaron dos
tipos de histologia diferente: meningioma grado 1 y glioblastoma grado 4 segin la OMS.

Discusion: La presencia de dos tumores diferentes en la misma localizacién o collision tumor es
rara, especialmente en ausencia de historia familiar o radioterapia previa, siendo la combinacion de
glioblastoma y meningioma la mas frecuente.
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