Melanomatosis leptomeningea
Leptomeningeal melanomatosis

Mujer de 39 afos que acude a urgencias por un cuadro de
cefalea occipital y cervicalgia de dos meses de evolucion,
con peérdida de vision. En la exploracion presentaba signo
de Babinski izquierdo y edema de papila bilateral. En el TC
craneal se evidenciaba hidrocefalia tetraventricular y lesio-
nes hiperdensas difusas por toda la corteza cerebral. En la
RMN cerebral se evidencia infiltracion leptomeningea difusa,
hipersefial en secuencias T1 sin contraste (figura 1). Se rea-
lizo biopsia cerebral abierta, donde macroscopicamente se
observa infiltracion por tejido patoldgico negruzco de 1as lep-
tomeninges (figura 2). Los hallazgos de anatomia patoldgica
fueron compatibles con melanoma.

El examen cutaneo, PET de cuerpo entero, rastreo Gamma-
grafico con Galio 67y TC toraco-abdomino-pelvico descar-
taron lesiones en otras localizaciones; confirmando el diag-
nostico de melanomatosis leptomeningea primaria.

El sistema nervioso central y las cubiertas meningeas pue-
den afectarse por una gran variedad de lesiones meland-
ticas (meningioma pigmentado, schwannoma melanatico,
melanosis difusa, melanocitoma maligno, etc.), incluyendo
una variedad meningea del melanoma maligno, denominada
melanomatosis leptomeningea primaria.

Se debe a la diseminacion de los melanocitos neoplasicos
a través de las leptomeninges y los espacios de Virchow-
Robin. El origen de estas células neoplasicas esta en los me-
lanocitos leptomeningeos que derivan del neuroectodermo,
como los melanocitos cutaneos.

El diagnostico es complejo y se basa en los hallazgos clini-
co-radioldgicos y la citologia del LCR; y en raras ocasiones
se realiza mediante biopsia cerebral La carcinomatosis me-
ningea, la oligodendrogliomatosis, la paquimeningitis hiper-
trofica, la amiloidosis y diversos cuadros infecciosos, pueden
simular esta entidad.

El diagndstico diferencial principal debe realizarse con el me-
lanoma maligno metastatico. El patrén de crecimiento de la
melanomatosis meningea suele ser mas difuso, sin embargo,
el diagnostico de melanoma metastatico se basa en los ha-
llazgos clinicos de un melanoma primario extracerebral.

Diagndstico
Melanomatosis Leptomeningea

Julidn Castro Castro, Alfonso Pinzén Millan
Servicio de Neurocirugia. Complexo Hospitalario Universitario de Ourense (CHOU).
SERGAS. Ourense

Como citar este articulo: Castro Castro J, Pinzén Milldn A
Melanomatosis Leptomeningea. Galicia Clin 2012; 73 (3): 131
Recibido: 03/03/2012; Aceptado: 13/03/2012

Figura 1

Bibliografia
1. Jaiswal S, Vij M, Tungria A, Jaiswal AK, Srivastava AK, Behari S. Primary melanocytic

tumors of the central nervous system: a neuroradiological and clinicopathological
study of five cases and brief review of literature. Neurol India. 2011; 59: 413-9.

2. Zadro |, Brinar VWV, Barun B, Ozretic D, Pazanin L, Grahovac G, Habek M. Primary
diffuse meningeal melanomatosis. Neurologist. 2010; 16: 117-9.

11311

Galicia Clin 2012; 73 (3): 131



