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REVELANDO LO OCULTO: 
EL ROL DE LA RESONANCIA MAGNÉTICA EN LAS 

METÁSTASIS DURALES DE CÁNCER COLORRECTAL.



PRESENTACION DEL CASO

Paciente de 37 años con diagnóstico reciente de adenocarcinoma mucinoso

pobremente diferenciado de recto sigma Estadio IV con metástasis ganglionar

y ósea. Se realiza hemicolectomía izquierda laparoscópica el 22/05/2024.

Consulta a la guardia por diplopía y fotofobia. Se solicita resonancia

magnética (RM) cerebral con gadolinio.



HALLAZGOS IMAGENOLÓGICOS

Imagen N°1. RM T1 con contraste A. ) coronal y B.) axial. Se
evidencia engrosamiento dural irregular y difuso (Flechas rojas),
con áreas nodulares (Flechas verdes), vinculables a compromiso
por su enfermedad de base.

Imagen N°2. A y B.) RM T1 axial con contraste. Se destaca el compromiso de
ambos cavum de Meckel (Flechas amarillas) y afectación de la fisura
orbitaria derecha (Flecha azul).
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DISCUSIÓN:

Las metástasis durales son una inusual forma 
de diseminación del cáncer colorrectal (CCR) y 
pueden surgir por cuatro mecanismos

Entre los síntomas asociados se menciona:
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Las causas mas frecuentes en orden decreciente son:

Su incidencia en el 
CCR es menor al 

1%
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DISCUSIÓN:

Las metástasis durales se suelen manifestar como lesiones

solitarias y/o engrosamiento nodular difuso de la duramadre.

Pueden estar asociadas a edema vasogénico y comprometer a

los senos venosos cerebrales.

CONCLU
SIÓN:

La RM con gadolinio es el estudio de elección 

por su alta resolución de contraste que 

permite identificar engrosamientos y realces 

sutiles, no visibles con otra modalidad. A su 

vez descarta otros diagnósticos diferenciales. 
Estos hallazgos en pacientes con CCR pueden modificar las

decisiones. terapéuticas, aunque la supervivencia global siga

siendo un desafío.
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LOS DIAGNÓSTICOS DIFERENCIALES A TENER EN CUENTA SON:

OTRAS NEOPLASIAS

Meningioma 
T. Fibroso solitario
Neoplasia melanocítica
Gliosarcoma
T. De músculo liso asociado al 
virus de Epstein Barr. 

ENFERMEDAD 
LINFOPROLIFERATIVA

Enfermedad de Rosai-Dorfmann
Enfermedad de Erdheim –
chester
Linfomas. 

ENFERMEDADES 
AUTOINMUNES

Fermé Dad relacionada con Ig
G4 (con compromiso óseo).

ENFERMEDADES 
GRANULOMATOSAS

Tuberculosis
Sarcoidosis
Granulomatosis con poliangítis



DISCUSIÓN:

• Las metástasis durales están asociadas a una gran variedad de tumores primarios, siendo la diseminación por cáncer colorrectal la 

menos común. Su hallazgo se encuentra en relación con una avanzada progresión sistémica de la enfermedad y pobre pronóstico. 

• La RM permite una adecuada aproximación diagnóstica que influye directamente en el manejo y supervivencia de estos pacientes.

CONCLUSIÓN:
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