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P-151 - MENINGIOMA ANAPLASICO METASTASICO EN PAROTIDA.
PRESENTACION DE UN CASO Y REVISION DE LA LITERATURA

D. Buffagni Escalona, M. Arbaiza Martinez, K.C. Carrasco Delgado, G.M. MUzquiz Rueda, A. Medrano Lépez, J. Alvarez Fernandez,
D. Lopez Clemente, A. Rodriguez de Lope Llorca, J.A. Alvarez Salgado, F. Gonzalez-LIanos Fernandez de Mesa

Complejo Hospitalario, Toledo, Esparia.

Resumen

Introduccion: Los meningiomas son |os tumores intracraneal es extraaxial es mas frecuentes presentando la
mayoria de ellos un comportamiento benigno. Sin embargo, pueden experimentar una transformacion
maligna, siendo las metéastasi s extracraneales muy raras (0,1%). Cuando esto ocurre, €l pulmon esla
localizacién més frecuente seguido del higado, nddulos linfaticos y hueso. La localizacién anivel de parétida
es muy rara existiendo menos de 20 casos descritos en la literatura.

Caso clinico: Presentamos €l caso de un paciente varon de 43 afios con antecedente de meningioma
meningotelial grado 1 frontoparietal tratado inicialmente con reseccion quirdrgica. Con €l tiempo lalesion
evoluciono hacia un meningioma atipico grado 2 y, posteriormente, hacia un meningioma anaplasico, grado
3. En € estudio genético del tumor mostro diversas ateraciones, destacando la mutacién del gen NF2. El
tumor progresd con nuevas recidivas locorregionales e implantes en diferentes localizaciones, requiriendo de
multiples reintervenciones y tratamiento radioterapico. Durante su Ultima hospitalizacién, se le realizé una
nueva reseccion de unarecidivatumoral que condicionaba una pérdida de fuerza en varias extremidades. En
el posoperatorio, €l paciente desarroll6 dolor en el brazo derecho, inicialmente atribuido a una causa de
origen local. Sin embargo, € estudio con imagen revel6 un nuevo implante en laregion espina cervical
epidural. Se amplio e estudio de extension con PET-TC en el cua se mostraba una hipercaptacion en la
glandula parétiday en adenopatias cervicales. La biopsia parotidea demostré una metastasis extracraneal de
meningiomay no unalesién primaria como se sospechaba.

Discusion: Este caso destaca laimportancia del seguimiento y reevaluacion de |los meningiomas. Ante casos
de recidiva seria recomendabl e realizar estudios genéticosy en caso de lesiones a distancia compl etar €l
estudio de extension intray extracraneal con pruebas como el PET-TC ya que puede impactar en el
prondstico y manejo terapéutico del paciente.
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