
TUBERCULOMA CEREBRAL "EL GRAN SIMULADOR"

Autores: Carvajal Angeliet, Solanot Stefania, Perez Akly Manuel, Besada Cristina 
Servicio de Neurorradiología - Hospital Italiano de Buenos Aires - Argentina

 

Los autores declaran no poseer conflictos de intereses para la presentación.

E-mail: angelietcarvajal2013@gmail.com

1060



SOMOS MÁS QUE 
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Masculino de 4 años.

Convulsión tónico-clónico con 
retrodesviación de la mirada y           

pérdida  de sostén cefálico.  

Recuperación ad integrum.

Examen neurológico y 
sistémico normal. 

Se realiza los estudios 
imagenológicos con 
RX de tórax , TC  de 
tórax y RM de cerebro.
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Fig: 3. RX de tórax. En lóbulo superior izquierdo se visualiza nódulo pulmonar con 
microcalcificaciones en su interior y signos de retracción.
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Lesión única. Realce 
heterogéneo.

Compromiso de la 
sustancia blanca 

subcortical.

Basados en la literatura los tuberculomas cerebrales se presentan como 
lesiones inespecificas por lo que se realizaron pruebas complementarias y 
específicas para llegar al diagnóstico definitivo de tuberculoma cerebral. 
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Mycobacterium tuberculosis 
es una enfermedad de alta 
prevalencia en países en 

vías de desarrollo.

También puede afecta a  
individuos con alteraciones 

inmunológicas o situación de 
hacinamiento y pobreza.

Puede presentar  
diseminación hematógena. 
Cuando afecta el (SNC), y 

presentarse como 
(tuberculomas) simulando 

un tumor cerebral.DI
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Los tuberculomas cerebrales 
son (LOE) (Fig 1) producto 

de una reacción 
granulomatosa ante la 

infección del (SNC) causada 
por tuberculosis. 

La infección suele originarse 
en los pulmones (Fig 2-3) y 

diseminar a distancia por vía 
hematógena en el SNC, 
afectando las meninges. 

El tuberculoma cerebral es 
una forma rara de 

tuberculosis extrapulmonar 
que puede presentarse con 

variedad de síntomas 
neurológicos en niños.DI
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Destacar la complejidad y la 
importancia de considerar 
diversas etiologías en la 
evaluación de lesiones 

cerebrales en la población 
pediátrica. 

Reconoce mediante las 
secuencias de resonancia 

(RM) las diferencias 
radiológicas entre un 
proceso infeccioso y 
patología neoplásica 

cerebral.

Evaluar mediante 
estudios radiológicos 

hallazgos extracraneales 
que indiquen procesos 

infecciosos.
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Evaluar mediante 
estudios radiológicos 

hallazgos extracraneales 
que indiquen procesos 

infecciosos.
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