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INTRODUCCION

El meningioma intracraneal es el tumor mas comun del sistema nervioso central en perros (30 - 45 % de todos los
tumores primarios intracraneales). Al igual que en personas, entre 1y 2% de todos los meningiomas son
retrobulbares.! En ambas especies, el meningioma orbital primario tiene un desarrollo lento y es de caracter
benigno?, aunque se haya descrito invasion intraocular y variantes malignas con metastasis extra-craneales.® De
forma poco comun se puede caracterizar por un comportamiento osteolitico particularmente agresivo; bien
estudiado en medicina humana y descrito una sola vez en veterinaria.® Estudios de imagen, como ecografia ocular,
tomografia computarizada (TAC) o resonancia magnética (RM), estan indicados cuando se sospecha de masas
retrobulbares. Para establecer un diagnostico definitivo, es necesario la evaluacion histoldgica de una muestra
obtenida por biopsia.”*

DESCRIPCION DEL CASO/S CLINICO/S

Coki, yorkshire Terrier (YST) de 7 afios, macho, no castrado fue referido al hospital veterinario por presentar
ataques epilépticos generalizados ténico-clonicos. El examen fisico general y neurolégico resultaron normales. Se
realiz6 una analitica sanguinea general completa donde los resultados estaban dentro del rango de referenciay en
la RM (ESAOTE VET-Grande) se observé una lesion triangular intra-axial compatible con una isquemia aguda
territorial en el lobulo parietal derecho e hipoplasia del hueso occipital. El liquido cefalorraquideo (LCR) no
presentaba alteraciones y se le dio el alta sin tratamiento. Un afio y medio después regreso al hospital por ceguera
aguda del ojo izquierdo (OS). En este tiempo no sufrié ningun ataque. En el examen oftalmolégico presentaba
ausencia de la respuesta de amenaza y reflejos pupilar directo y consensuado nulos en OS, junto con leve
exoftalmos, prolapso de la membrana nictitante y dificultad a la retropulsién del globo ocular. Ante la sospecha de
una masa retrobulbar se realizé una segunda RM y se detecté una masa de tejido blando parcialmente bien
delimitada, de 0,8cm RCd x 0,6cm DV x 0,6cm ML de tamafio, en el aspecto caudomedial de la cavidad orbitaria
izquierda, por el canal del mismo nervio Gptico. En la secuencia T2 transversa se apreciaba la lisis focal del hueso
esfenoides. No se detectaron signos con efecto masa sobre las estructuras intracraneales adyacentes. El LCR
resulto acelular. Con la sospecha de meningioma, tumor de la raiz del nervio periférico o linfomay el rechazo de
los propietarios a la exenteracion se empezo el tratamiento de quimioterapia con protocolo Madison Wisconsin
durante 6 meses. No se le hizo RM de control al final del tratamiento, de nuevo por decisién de los propietarios.
Dos afios después, ademas de los signos neuroftalmologicos anteriormente descritos, el perro mostraba marcada
exoftalmia del OS. En la funduscopia se detectd atenuacion de los vasos retinianos e hiperreflectividad del
tapetum compatible con atrofia de retina, ademas de una indentacién del polo caudal del globo. La tercera RM
detect6 una masa bien definida de 3cm RCd x 2,2cm DV x 2,2cm ML en la region retrorbital izquierda.
Medialmente la masa estaba en contacto con el cerebro debido a la lisis del hueso esfenoides, ocupando parte de
la nasofaringe y el aspecto caudodorsal de la boca (Fig.1). Teniendo en cuenta el caracter localmente invasivo del
tumor, se procedié a la exenteracién de los contenidos de la orbita izquierda que fueron examinados
histolégicamente. El examen histolégico confirmé la sospecha de meningioma del nervio 6ptico. En el post-
quirargico el perro presentaba anoréxia, con estado mental obnubilado, giro de la cabeza y torneo a la izquierda.
Se hizo tratamiento con corticosteroides y terapia de soporte mejorando su estado neuroldgico. Seis meses



postcirugia, su estado mental estaba alerta aunque mantenia torneo paroxistico e intermitente hacia la izquierda.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

El paciente tenia 7 afios en el momento del diagnostico del tumor que se corresponde con la media de edad
descrita en la literatura (7-9 afios). Pastor aleman, Béxer, Collie, Golden Retriever y Caniche son razas
predispuestas a este tipo de neoplasia.

En dos afios, entre la primera y la segunda RM, hubo un marcado crecimiento de esta masa. Como en la mayoria
de los meningiomas orbitales, la proliferacién fue de tipo infiltrativo y lento, sin llegar a producir metastasis.* Las
recidivas locales estan descritas y en este caso no se pudieron descartar por la presencia de células atipicas en el
margen del fragmento examinado histolégicamente. A pesar de la extension de la masa, no se produjo ceguera
central del ojo opuesto, como en casos descritos de infiltracion del tumor hacia el quiasma 6ptico.? De acuerdo con
las caracteristicas tipicas de los meningiomas retrobulbares y en contraste con los meningiomas intracraneales, el
caso descrito presentaba metaplasia mixoide, condroide y 6sea.’

La peculiaridad de este caso fue la marcada ostedlisis del esfenoides. La misma caracteristica ha sido descrito
s6lo una vez en la literatura veterinaria.> En cambio, en medicina humana existe un grupo de meningiomas
llamados esfeno-orbitales que producen la lisis del hueso esfenoides y de la 6rbita. En la literatura humana, estan
descritos también casos de meningioma ostedlitico intraoseo que se originan del hueso del craneo y de la
mandibula.® Segtin algunos estudios la ostedlisis de los meningiomas bulbares en personas no siempre es un
factor de malignidad ni esta asociada a peor pronostico. En medicina veterinaria se necesitan mas estudios al
respecto.
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