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CONOCER LAS NEOPLASIAS MALIGNAS QUE CON MAYOR
FRECUENCIA PRODUCEN METASTASIS CEREBRALES
HEMORRAGICAS Y COMPRENDER LOS HALLAZGOS
RADIOLOGICOS  DISTINTIVOS DE  METASTASIS  CEREBRALES
HEMORRAGICAS MEDIANTE TOMOGRAFIA COMPUTARIZADA (TC)
Y RESONANCIA MAGNETICA (RM).
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RESUMEN

Las metdstasis cerebrales son los fumores mas comunes del sistema nervioso central
y representan el 2-7% de las hemorragias intracraneales. Son mads frecuentes en
melanomas y ciertos carcinomas (renal, firoideo, de mama). La nemotecnia

“CoMMe PuRITTo” ayuda a recordar estos tumores: Coriocarcinoma, Mama,

Melanoma, Pulmon, Rindn, Tiroides y Testiculo.
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Estas metdstasis hemorrdgicas se presentan con mayor frecuencia en casos de
melanomas y carcinomas renales, tiroideos y de mama. Para recordar los tipos de
tumores primarios que pueden debutar con hemorragia, se utiliza la nemotecnia
“CoMMe PuRITTo"”, que incluye: Coriocarcinoma, Mama, Melanoma, Pulmon,

Rindn, Tiroides Y Testiculo.

Pueden presentarse con sinftomas neuroldgicos variados, como cefaleas,
convulsiones y déficits neuroldgicos focales, dependiendo de la localizacion y el
tamano de las lesiones. El tratamiento de las metdstasis cerebrales puede incluir
una combinacion de cirugia, radioterapia y quimioterapia, dependiendo del fipo

y la extensidon del tumor, asi como del estado general del paciente



La TC es particularmente Util para la deteccion
rapida de hemorragias infracraneales y para
evaluar la extension del edema y el efecto de
masa. También es una herramienta valiosa para
guiar procedimientos intervencionistas, como

biopsias y drenaqjes

En tomografia computarizada (TC), estas lesiones

pueden aparecer espontdneamente hiperdensas,

con O sin efecto de masa, y suelen estar .

acompanadas de un marcado edema

perilesional (FIGURA 1)
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La resonancia magnética (RM) es considerada la
técnica de eleccion y el estdndar de oro para la
deteccion de metdstasis cerebrales debido a su mayor

sensibilidad y especificidad en comparacion con otras

modalidades de imagen.
FIGURA 2

Las metdstasis, por este método, son mds evidentes,
mostrando un realce marcado en secuencias Tl con
contraste (FIGURA 2) y apareciendo hipointensas en
secuencias T2 (FIGURA 3)

FIGURA 3
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Las metdstasis cerebrales suelen manifestarse como
lesiones de pequeno o moderado tamano, que
frecuentemente se asocian con un significativo vy
marcado edema cerebral pudiendo  generar
complicaciones producto del desplazamiento vy

compresion de estructuras subyacentes.

En la RMN se puede evidenciar como unad
hiperintensidad en la secuencia FLAIR (FIGURA 4) e
hipodenso en la TC (FIGURA 5).

FIGURA 4

FIGURA 5




LAS METASTASIS CEREBRALES SON LOS TUMORES MAS COMUNES EN EL SISTEMA NERVIOSO
CENTRAL Y PUEDEN CAUSAR HEMORRAGIAS INTRACRANEALES, ESPECIALMENTE EN CASOS DE
MELANOMAS Y CIERTOS CARCINOMAS. LA TOMOGRAFIA COMPUTARIZADA (TC) Y LA
RESONANCIA MAGNETICA (RM) SON CRUCIALES PARA SU DETECCION, CON LA RM SIENDO
EL ESTANDAR DE ORO DEBIDO A SU MAYOR PRECISION. EL TRATAMIENTO PUEDE INCLUIR
CIRUGIA, RADIOTERAPIA Y QUIMIOTERAPIA, CON OPCIONES AVANZADAS COMO LA
RADIOCIRUGIA ESTEREOTACTICA PARA MINIMIZAR EL DANO AL TEJIDO CEREBRAL

CIRCUNDANTE.
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