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Resumen

Introduccion. Los meningiomas son un grupo de neoplasias derivadas de las
células meningoteliales. En Guatemala no se conoce la frecuencia de los
diferentes grados y subtipos de esta neoplasia. Objetivo. Determinar la frecuencia
de los diferentes grados y subtipos de meningioma en el Instituto Guatemalteco de
Seguro Social (IGSS), Guatemala. Material y métodos. De abril de 2013 a julio
de 2022, se identificaron buscaron las neoplasias del sistema nervioso central
(SNC) en el IGSS y de ellas, los meningiomas fueron caracterizados. Results. 683
casos de neoplasias del SNC fueron recolectadas, de las cuales 127 eran
meningioma, los cuales fueron objeto de caraterizacion. Conclusion. De los
tumores del SNC, el 19% correspondieron a meningiomas.
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Abstract.

Background. Meningiomas are a group of neoplasms derived from meningothelial
cells. In Guatemala, the frequency of the different grades and subtypes of this
neoplasm is not known. Objective. To determine the frequency of the different
degrees and subtypes of meningioma in the Guatemalan Social Security Institute
(IGSS), Guatemala. Material and methods. From April 2013 to July 2022,
neoplasms of the central nervous system (CNS) were identified in the IGSS and of
them, meningiomas were characterized. Results. 683 cases of CNS neoplasms
were collected, of which 127 were meningiomas, which were subject to
characterization. Conclusion. Of the CNS tumors, 19% were meningiomas.
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Introduccion

Los meningioma son un grupo de neoplasias meningoteliales [1]. Se ha reportado
gue forman el 37.6% de los tumores primarios del SNC en Estados Unidos [2].
La mayoria de estos tumores son intracraneales y supratentoriales [3,4]. Es la
neoplasia extraaxial mas frecuente de SNC en adultos [5]. A pesar de esto, en
Guatemala no se conoce la frecuencia de los diferentes grados y subtipos de esta
neoplasia. El proposito de este estudio es documentar las caracteristicas de los
casos de meningioma estudiados.

Material y métodos

Se realizé un estudio descriptivo-retrospectivo. Se revisé el libro de registro de
neoplasias del SNC, localizando los casos de meningioma durante el periodo de
estudio, se localizaron los informes de los estudios anatomopatol6gicos y los
expedientes de los pacientes diagnosticados con meningioma, en el Hospital
General de Enfermedades del IGSS, de abril del 2013 a julio del 2022. Se
determiné la edad, el sexo y la residencia del paciente y la localizacion, el tipo
histolégico y el grado del meningioma; asi como el estatus de vivo, muerto o no
registrado, del paciente al momento del estudio.

Resultados

El rango de edad de los pacientes estudiados fue de 20 a 78 afios al momento del
diagnéstico de meningioma (Tablal). 75 casos fueron de sexo femenino (60.06%)
y 25 de sexo masculino (40.04%).

Tabla 1: Casos de meningiomay grupo etario

Grupo etario f (%) n=127
20-29 aiios 9(7.1)
30-39 afios 29(22.83)
40-49 afnos 32(25.2)
50-59 afios 32(25.2)
60-69 afos 21 (16.53)
70-79 aiios 4 (3.14)

Del total de casos estudiados, Cien fueron grado 1 (80.65%), 23 fueron grado 2
(18.55%), 1 caso fue grado 3 (0.81%) y 3, no especificados (2.56%). En
Guatemala residian 123 pacientes (96.85%) y en Chimaltenango, 4(3.15%).

El estatus de los pacientes con diagndstico de meningioma al momento del
estudio fue: 89 pacientes fueron documentados como vivos, 1 como fallecido y 37
pacientes no pudieron ser documentados.

Las localizaciones anatomicas mas comunes fueron parietal (15.75%) y frontal
(14.96%), (tabla 2), mientras que los tipos histolégicos mas frecuentes (Tabla 3)
fueron meningotelial (25.98%) y transicional (25.98%).



Tabla 2: Localizaciéon anatémica de los meningiomas

Localizacién f (%) n=127
No especificada 21(16.54)
Parietal 20(15.75)
Frontal 19(14.96)
Temporal 12(9.45)
Espinal 8(6.30)
Fronto-Parietal 8(6.30)
Temporo-parietal 6(4.72)
Hoz de cerebro 4(3.16)
Intraventricular 4(3.16)
Parieto-Occipital 4(3.15)
Sillar 4(3.15)
Angulo pontocerebeloso 4 (3.15)
Fosa media (base de craneo) 3(2.36)
Fosa posterior (base de crdneo) 3(2.36)
Fronto-temporal 3(2.36)
Fosa anterior (base de craneo) 2(1.57)
Occipital 1(0.79)
Temprocigomatico 1(0.79)

Tabla 3: Subtipo histolégico de meningiomas.

Subtipo f (%) n=127
Meningotelial 33(25.98)
Transicional 30(23.62)
Fibroso 22(17.32)
Atipico 20(15.75)
Angiomatoso 7(5.51)
Psamomatoso 5(3.94)
Células claras 2(1.58)
Microquistico 2(1.57)
Anaplasico 1(0.79)
Cordoide 1(0.79)
Linfoplasmocitario 1(0.79)
Mixto 1(0.79)
No determinado 1(0.79)
Secretor 1(0.79)




Discusion

En nuestro estudio el grupo de edad mas afectado fue el rango de 40 a 59 afios,
ligeramente menor que lo descrito en la literatura (mayores de 60 afios) [1]. Existe
predominio femenino en los casos con diagndstico de meningioma. Esto
concuerda con la literatura revisada, ya que se ha observado la relacion entre
meningioma y hormonas [1]. La mayoria de meningiomas se presentaron en areas
de la convexidad. La mayor parte de pacientes residen en los municipios del
departamento de Guatemala. En Canada e India, el subtipo histologico mas
frecuente es el meningotelial, seguido por el transicional [2,3]. Esto concuerda con
los hallazgos de nuestro estudio y lo referido por la OMS. También se observé el
mismo orden de frecuencia en un estudio realizado en el Hospital General San
Juan de Dios, Guatemala [4]. Sin embargo, en un estudio realizado en México se
observé que el subtipo transicional fue méas frecuente que el meningotelial [3].
Nuestro estudio muestra, al igual que la literatura mundial, la alta frecuencia de
los meningiomas grado 1, menos grado 2 y muy escasos grado 3, ya que deben
cumplir criterios estrictos para su diagnéstico y su prondstico esta dado por su
grado histolégico. Uno de los hallazgos de nuestro estudio es que algunos
expedientes se encuentran desactualizados por lo que no se pudo determinar en
37 pacientes si contindan vivos 0 no, asi como no se identifica la localizacion de
los tumores. En tres casos no se pudo gradar esta neoplasia y en un caso no se
pudo subtipificar por lo escaso del tejido recibido.
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