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PERITUMORALES GUIADAS POR TRACTOGRAFIA EN METASTASIS
CEREBRALES
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Resumen

Introduccion: Las metéstasis son €l tumor mas frecuente en el sistema nervioso en adultos 'y aparecen en el
20-30% de pacientes con cancer. El 80% se localizan en unién cértico-subcortical de los hemisferios
cerebrales. LaRM con tractografia es de eleccion para diagnéstico, planificacion y seguimiento. Nuevos
métodos de estimacion de la orientacion de fibras, como deconvolucion esféricarestringida (CSD), superan a
las imagenes de tensor de difusion (DTI) en resolver el cruce de fibrasy mejorar la deteccion de lesiones
microestructurales. Los tratamientos incluyen cirugia, radioterapia/radiocirugia, quimioterapia,
inmunoterapiay terapias sistémicas dirigidas. La mediana de supervivencia con tratamiento es de 6 meses.

Caso clinico: Paciente de 63 afos, diestra, tratada de carcinoma ovérico seroso de alto grado con cirugiay
quimio/inmunoterapia, que es remitida por progresion sistémica de su enfermedad tras 8 afios de

seguimiento. Comenzo anotar disfasialeve, que progreso en varias semanas hasta dificultarle la
comunicacion. Al tratase de una escritora poliglota la dificultad para nominar, expresarse y escribir era fuente
de angustia. Trasrealizarse RM se descubren dos lesiones cerebrales intraaxiales izquierdas (parieta y
témporo-occipital), con captacion de contraste en anillo, compatibles con metéstasis. Se realizd una Unica
cirugiaresectivaradical de ambas metéstasis bajo neuronavegacion, tractografiay fluorescencia (Gliolan). La
tractografia pre y posoperatoria mostraron una conservacion del haz arcuato, estando desplazado por efecto
de masa més que infiltrado por las lesiones. Desde el posoperatorio inmediato |a paciente mejord
gradualmente de la disfasia mixta (predominantemente receptiva) y la disgrafia.

Discusion: Latractografia, especialmente la basada en CSD, puede ser una herramienta esencial para evaluar
la.compresién o infiltracion de fibras de sustancia blanca peritumoral. La diseccion cuidadosa de dichas
fibras, tras reducir el efecto de masatumoral, puede lograr su preservacion y unamejoria clinica.
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