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Glioma angiocéntrico

ICD-0 9431/1, WHO grade |

Este tumor se presenta principalmente en nifios y adultos jovenes (edad media en la cirugia, 17
afos), con epilepsia refractaria como el sintoma clinico principal.

Se han descrito un total de 28 casos en los Estados Unidos, Francia, y Austria / Alemania.

Se encuentran superficialmente, los sitios mas comunes son la corteza fronto-parietal y el I6bulo
temporal, asi como la regién del hipocampo.

En imagenes FLAIR se muestran bien delimitados, hiperintensos, a menudo con una extensién al
ventriculo subyacente.

Los tumores son estables o de crecimiento lento e histopatolégicamente se caracteriza por células
bipolares monomorfas con patrén de crecimiento angiocéntrico e inmunoreactividad para EMA, GFAP,
proteina S-100 y vimentina, pero no para los antigenos neuronales.

A pesar de la extension frecuente de glioma angiocéntrico a la pared ventricular y la presencia de
caracteristicas microscépicas sugestivas de diferenciacién ependimaria, los sintomas clinicos, la
localizacién cortical, patrén arquitecténico y los resultados se consideraron insuficientes para
designar a esta entidad como una variante de ependimoma.

Dadas las incertidumbres en relacién con la histogénesis,el glioma angiocéntrico fue agrupado con el
astroblastoma y el glioma coroide del tercer ventriculo en la categoria de 'Otros tumores
neuroepiteliales, previamente designado' tumores de origen incierto “.

Debido a su comportamiento clinico benigno y la posibilidad de cirugia curativa, la neoplasia se
asigna a OMS de grado |.
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