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TITULO: LINFOMA B DE CELULAS GRANDES EXTRAAXIAL: REPORTE DE UN CASO Y REVISION
DE LA LITERATURA

OBIJETIVOS: Describir un caso infrecuente de linfoma primario con presentacion extraaxial,
diagnésticos diferenciales y manejo realizado en nuestro centro.

METODOS: Los linfomas primarios del sistema nervioso central representan el 5% de los
tumores cerebrales primarios. El linfoma primario dural es un subtipo que se origina en la
duramadre y presenta caracteristicas distintas respecto a otros subtipos, siendo de bajo grado
tipo zona marginal (mientras que la mayoria son linfomas difusos de células B grandes de alto
grado). Estas lesiones suelen presentarse como masas extraaxiales con captacidon de
contraste, lo que puede generar confusion con meningiomas. El tratamiento incluye reseccién
y, en casos seleccionados, radioterapia o quimioterapia. El riesgo de recidiva puede ser
elevado por la localizacion dural fuera de la barrera hematoencefalica. Existen pocos casos
publicados. Presentamos el caso de una paciente de 51 afios con cefalea y edema en la sien
derecha. Se sospechd por imagenes un hematoma subdural y luego un meningioma frontal
en placa. Dos afios después se realizd reseccion completa. Intraoperatoriamente se observo
lesidn sin plano de clivaje con el parénquima cerebral, adherida a venas corticales y al giro
motor, con infiltracion dsea, por lo que se freso la tabla interna y se resecaron duramadre y
lesion.

RESULTADOS: El estudio anatomopatolégico mostro linfoma difuso de células B grandes con
inmunofenotipo centrogerminal, Ki-67 del 80% y sin reordenamiento MYC. CD10 fue positivo,
siendo frecuente en linfomas sistémicos. La resonancia postoperatoria, la puncién lumbar vy
el estudio de extension fueron negativos. No se indico tratamiento adyuvante por reseccion
completa y ausencia de enfermedad sistémica. Tras un seguimiento de 3 aflos no se han
detectado recidivas.

CONCLUSIONES: El linfoma cerebral debe considerarse en lesiones extraaxiales. La reseccion
puede ser suficiente en casos seleccionados.



