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P-157 - GLIOMA HEMISFERICO DIFUSO CON MUTACION H3 K27M. UN CASO
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Resumen

Introduccion: Desde la clasificacion de tumores de la OMS en 2016, se introdujo la entidad de
glioma de linea media H3 K27 mutado. No obstante, en la tltima clasificaciéon de 2021, de forma
extraordinaria se han descrito tumores de localizacion cortical o hemisférica que presentan dicha
mutacion.

Caso clinico: Paciente de 77 afos que consulta por episodios sincopales de repeticion con
recuperacion espontanea de 1 mes de evolucion. Desde entonces refiere pérdida de fuerza y
sensacion de acorchamiento en la mano izquierda. En la exploracién neuroldgica destaca una
hemihipoestesia y paresia 3/5 en miembro superior izquierdo. Se realiza RMN en la que se observa
una lesidn intraaxial parietal derecha de 45 x 42 x 38 mm con areas extensas de necrosis y realce
periférico heterogéneo. Asocia moderado edema vasogénico y efecto de masa sobre las estructuras
adyacentes con colapso parcial del VL. homolateral. Se interviene quirtirgicamente, realizandose
escision completa de la lesion. Se toman muestras para estudio anatomopatoldgico, que identifica
una lesion glial de alto grado IDH-1 nativo con ausencia de expresion para H3K27me, e
inmunorreaccion positiva para GFAP, ATRX y p53, y un Ki67 del 50%. Tras la intervencion
quirdrgica la paciente refiere mejoria en la pérdida de fuerza, aunque persiste la hipoestesia.
Posteriormente se expone el caso en el comité de tumores, decidiéndose iniciar esquema STUPP con
radioterapia hipofraccionada.

Discusion: Segun la ultima clasificaciéon de tumores del sistema nervioso central de la OMS (5.2 ed),
de forma extremadamente rara, se han descrito los gliomas difusos hemisféricos o corticales, no de
la linea media, con mutaciéon de H3. pK28M. Hasta la fecha, la biologia y prondstico para tales
tumores es aun desconocida. Por tanto, recomendamos el estudio de esta mutacion ain en tumores
no localizados en linea media, con el fin de caracterizarlos mejor.
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