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NEOPLASIAS DEL 

SISTEMA 

NERVIOSO 

CENTRAL 

Los tumores del sistema nervioso central 

(SNC) constituyen un grupo heterogéneo 

de neoplasias que tienen en común una 

morbimortalidad considerable. 

La mayoría de estos tumores ocurren en forma 

esporádica y son varios los factores de riesgo que se 

han asociado a su desarrollo, tales como la exposición 

a radiaciones ionizantes o a ondas electromagnéticas, 

y la presencia de enfermedades como la diabetes, la 

hipertensión arterial y la enfermedad de Parkinson 

Factores 
Etiologicos 
 

 Genticos 

 Físicos 

 Químicos 

 Biológicos 

 Inmunodepresión 

En el caso de los tumores cerebrales, se desconocen las causas que pueden 

originarlos. Factores genéticos, ambientales, virus y radiaciones han sido 

considerados como posiblemente implicados en el desarrollo de los mismos, 

pero es muy probable que sean mecanismos múltiples que actúan sobre 

bases genéticas. 

Localización  

Aunque no hay una perfecta correlación con las dos formas de 

crecimiento anteriormente referidos, hay una clasificación 

general de los tumores según estén dentro del propio 

parénquima cerebral o se generen fuera de él, denominándose 

respectivamente intraparenquimatosos o extraparenquimatoso

s. 

En cuanto a los compartimentos en los que se puede localizar un 

tumor, se diferencian cuatro zonas principales: 

A) Supratentorial. Se afecta fundamentalmente las estructuras 

cerebrales corticales y subcorticales. 

B) Infratentorial. Hay afectación del tronco cerebral, cerebelo y 

pares craneales (III en adelante). 

C) Intraventricular. Cursan con hidrocefalia obstructiva. 

D) Tumores de Línea Media. Es otra posible clasificación en cuanto 

a la localización. 

 

Clinica 

 

Los tumores 

van a dar dos 

tipos de 

síntomas 

A.- Síntomas generales.- A consecuencia de la situación de Hipertensión 

Intracraneal (HIC) que genera el crecimiento tumoral dentro de la 

estructura rígida e inextensible que es el cráneo. 

El síndrome clínico de HIC consiste en cefaleas, nauseas, vómitos y edema 

de papila. De forma progresiva se va a ver afectado el nivel de 

conciencia (normal, bradipsiquia, desorientacón témporo-espacial, 

estupor o agitación, coma con respuesta al dolor localizándolo, 

flexionando extremidades o extendiendo, hasta llegar a la muerte 

cerebral) 

Este síndrome se va a ver agudizado si se produce una hidrocefalia 

obstructiva o aparece un cuadro de hemorragia brusca intratumoral. 

B.- Síntomas focales.- Van a ser de dos tipos: 

A. Por déficit funcional, dependiendo de la 

localización tumoral (hemiplejia, afasia, 

hemianopsia, dismetría, afectación de pares 

craneales, etc). 

B. Por irritación y exceso de función: 

epilepsia parcial o focal. 

 

Diagnostico 

 

-TAC: Es un estudio rápido que permite ver si existen 

lesiones intracerebrales, lesiones calcificadas, 

afectación del hueso, si existen desplazamientos de 

estructuras… Por las características técnicas, la TAC 

permite visualizar muy bien las hemorragias y las 

calcificaciones. 

-Resonancia Magnética: Aporta imágenes en los tres 

planos de espacio, con una visualización cada vez más 

perfecta de las estructuras encefálicas. 

-Angiografía cerebral: Es de utilidad en algunos 

tumores para conocer dónde se sitúan las arterias y 

venas y elegir la vía de abordaje más correcta a la 

lesión. 

-Técnicas funcionales: En el momento actual se está 

disponiendo además de técnicas funcionales que permiten un 

estudio más exhaustivo de los tumores cerebrales, las que 

destacaremos: Tomografía por emisión de positrones, 

Espectroscopía mediante RM, RM funcional. 

-Tractografía: Se obtienen imágenes por tensor de difusión 

(DTI) que estudian los movimientos de las moléculas da 

agua. De esa forma se definen los tractos, haces o 

fascículos en relación a la masa tumoral. 

-Magnetoencefalografía: Mide los cambios de los campos 

magnéticos generados por la actividad eléctrica neuronal. 

Ayuda, por tanto, en el diagnóstico de la lesión tumoral y, 

acoplada a la RM, permite la localización de las zonas 

funcionales cerebrales, incluso con mayor precisión 

¿Que es? 



 

NEOPLASIAS DEL 

SISTEMA 

NERVIOSO 

CENTRAL 

Tratamiento 

El tratamiento de los tumores cerebrales es 

cada vez más una actividad multidisciplinaria, 

donde se conjugan los esfuerzos 

preoperatorios de los Neuroradiólogos, 

Neuropsicólogos, Especialistas en Medicina 

Nuclear, para realizar un correcto estudio. 

Los neurocirujanos están continuamente 

sofisticando sus técnicas quirúrgicas. En primer 

lugar, obteniendo en los estudios preoperatorios 

una buena visión del tumor y zonas adyacentes, 

funcionalmente importantes o no, incluso con 

imágenes 3D y programas que simulan la vía de 

abordaje. 

Tras la intervención quirúrgica, 

dependiendo del tipo de lesión 

extirpada o biopsiada, entrarán en 

juego, si está indicado, los especialistas 

en radioterapia y quimioterapia. 

Clasificacion 

Anatomopat

ológica 

 

Grado I: Tumores circunscritos, de lento crecimiento y bajo 

potencial de conversión a un tumor de mayor malignidad. 

Grado II: Tumores de bordes difuso, lento crecimiento y 

algunos con tendencia a progresar a tumores de mayor 

complejidad 

 

Grado III: Tumores infiltrantes con células atípicas o 

anaplásicas y mayor número de mitosis 

Grado IV: Tumores de rápido crecimiento con alta tasa 

mitótica, pudiendo presentar vasos de neoformación y áreas 

de necrosis. 

 

Tumores 

Cerebrales 

Benignos (No 

Cancerosos) 

 

Un tumor cerebral es una masa de células que han 

crecido sin control y se han formado en el cerebro o 

cerca de él. Los tumores cerebrales pueden ser 

benignos (no cancerosos) o malignos (cancerosos). La 

mayoría de los tumores benignos crecen lentamente y 

no se diseminan a otras partes del cuerpo.  

Algunos síntomas comunes pueden incluir: 

 Dolores de cabeza. 

 Náuseas o vómitos. 

 Sensación de debilidad o cansancio. 

 Convulsiones. 

 Problemas con el equilibrio o mareos. 

 Problemas para pensar o concentrarse. 

 Cambios de humor y personalidad. 

 Cambios en la visión, el habla, el olfato y la audición. 

 

Sintomas 

Tipos de tumores 

cerebrales 

benignos 

Meningiomas: estos tumores comienzan en las 

meninges, que son las capas externas de 

tejido que protegen el cerebro y la médula 

espinal.  

Schwannomas: estos tumores comienzan en las 

células de Schwann que rodean las células 

nerviosas fuera del cerebro y la médula 

espinal. 

Adenomas hipofisarios: estos tumores 

comienzan en la glándula pituitaria, que es 

una glándula del tamaño de un guisante en la 

base del cerebro. 

Hemangioblastomas: son tumores de los vasos 

sanguíneos que irrigan el sistema nervioso 

central, incluido el cerebro y la columna 

vertebral, y algunas veces pueden afectar los 

ojos. 

Craneofaringiomas: tumores que crecen cerca 

de la glándula pituitaria en la base del 

cerebro. 

Gliomas: tumores que comienzan en las células 

gliales del cerebro, que sostienen las células 

nerviosas y mantienen unido el tejido cerebral. 

Los gliomas pueden ser malignos o benignos. 

Tratamiento 

 Los tratamientos más comunes para los tumores 

cerebrales benignos son la cirugía y la radiación. Su 

proveedor decidirá el mejor tratamiento para usted. 

La cirugía es el tratamiento más común para extirpar tumores cerebrales 

benignos. El objetivo es extirpar la mayor cantidad posible de tumor sin dañar 

ningún tejido cerebral sano. 

La radiación se usa comúnmente si todo el tumor se extirpó con cirugía o si no 

se puede extirpar. La radiación puede ayudar a reducir el tamaño del tumor 

Es un crecimiento de células anormales 

en el tejido del cerebro. Los tumores 

pueden ser benignos (no cancerosos) o 

malignos (con células cancerígenas que 

crecen muy rápido).  

Cirugía: Operación en la cual los médicos 

cortan y extirpan el tejido con células 

cancerosas.                                      

Quimioterapia: Medicamentos especiales 

que reducen o matan las células cancerosas 

que no podemos ver.                         

Radioterapia: Uso de rayos de alta energía 

(similares a los rayos X) para matar las 

células cancerosas. 

 

 Dolor de cabeza. 

 Náuseas. 

 Vómitos. 

 Visión borrosa. 

 Problemas con el equilibrio. 

 Cambios en la personalidad o el 

comportamiento. 

 Convulsiones. 

 Somnolencia o incluso coma. 

Tumores 

Cerebrales 

malignos 

 

Sintomas y 

tratamiento 

https://es.oncolink.org/tipos-de-cancer/canceres-del-sistema-endocrino/cancer-de-la-pituitaria/adenoma-pituitario-nociones-basicas
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