MENINGIOMA PARASAGITTALE
SINISTRO, 1/3 ANTERIORE



TC PREOPERATORIA SENZA MDC
In regione frontale sinistra si
apprezza una grossolana
formazione espansiva di forma

®®Wale parzialmente calcifica di

50 mm di diametro massimo, di

verosimile pertinenza meningea,
con ampia area ipodensa

perilesionale che determina
compressione del Ill ventricolo e
dei ventricoli laterali con shift
verso destra delle strutture della
linea mediana e spianamento
degli spazi periencefalici
adiacenti




1 MR A:_) -0751,‘_‘:;_','6;' en N eSSV T e N m
y - STUDY 1 HFS MR A30
1 STUDY 1
12081 SLPH| HFS)
S 11:37:04 121001 «puf STUDY 1
Pl 3MA 10720 L o o4
3MA 11720 2|
3 IMA 12/20
{rFa RFA .
Semlur 130 Sem|uF 130 Semlur 130
T 2600.0 TI 2600.0
g|TR 72800 g|TR 78800 E|
TP o|TE 1210 TPo|TE 1210 ™o
sPF1as|TAS5.4072 spF7.9|TAD1032 SPF1.0)
BW 150.0 SL 5.3[BW 1500 53
FoV 177°270|MNDIFS FoV 177°270
2865125 | 286°512s 1
AR Tra>Cor(-7.9)>Sag(2.6)|A1R Tra>Cort-7 9P Sag(2 6)
HE.SP1 w 866|HESP1 w 866
“Sr2d1_19/ 150 RM. encefalo C  498|%r2d1_19/150 RM encefalo C 498|W2d1_19/150 RM encefaio

MR A30|"07041, F, 70Y

STUDY 1
120011
11:35:50
3IMA 15720

SPH19.6|
SL53
FoV 177°270 -

MR A30|*0TI041, F.T0Y

e lstuor 1
120011 »
S[n3708 )
3MA 16120 )
.
o

™0

SP H26 5|
SLS3|

Fov 177°270}
286°512s |

206°512s | Tra>Cort-7 9pSag2 8)A1R

RISONANZA MAGNETICA ENCEFALICA SENZA CONTRASTO
La formazione espansiva presenta segnale isointenso alla corteccia cerebrale in tutte le
sequenze di studio. Essa assume rapporti di stretta contiguita con la falce cerebrale a

sinistra e con le strutture durali al vertice.
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RISONANZA MAGNETICA CON

CONTRASTO.

Dopo contrasto la lesione presenta un
marcato e disomogeneo
enhancement.
Concomita marcato edema
e perilesionale con compressione sul
' ventricolo laterale omolaterale e sulle
- strutture liquorali adiacenti con
dislocazione della linea mediana di
circa 10 mm.




Si evidenzia una marcata impregnazione della dura che
riveste il seno sagittale superiore, soprattutto nella sua
porzione fronto-polare (coda durale, freccia) .




Lo studio angiografico evidenzia la dislocazione verso destra delle arterie cerebrali
anteriori di circa 3 cm (freccia azzurra).

Il processo espansivo appare vascolarizzato dal ramo anteriore dell’arteria meningea
media di sinistra e dai rami durali dell’arteria oftalmica della carotide interna
omolaterale, che si presenta ectasica. La porzione posteriore del tumore e
vascolarizzata da piccoli rami piali del ramo frontale dell’arteria cerebrale anteriore.




POSIZIONE
La paziente viene posta in posizione supina con il capo in
posizione neutra, fissato alla testiera di Mayfield.
Il tronco viene posto in flessione anteriore di circa 30° per
favorire il deflusso venoso e d ottenere una soddisfacente
esposizione del tumore.

»
I' “ﬂw,,'w .
p 2

v

Nella foto in alto si
evidenzia I'angolo di
flessione del tronco di circa

30° che consente di

ottenere una soddisfacente

e comoda visione della

regione frontale, senza \

flettere il collo, evitando 7\
cosi di ostacolare il deflusso f:‘;.g'a\ |
del sangue attraverso le " ‘f‘?‘
vene giugulari.
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Dopo la craniotomia e
I'apertura della dura
madre, si espone il
tumore che occupa la
porzione antero —
mediale del lobo

frontale sinistro.
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Il tumore viene svuotato progressivam i dalla
superficie dell’'encefalo. In tal modo si riduce al massimo la sollecitazione chirurgica sul tessuto

cerebrale sano.







La completa asportazione del tumore consente di evidenziare il letto della neoplasia (freccia
azzurra), la falce dell’encefalo (freccia gialla) e I'impianto del tumore corrispondente alla dura
madre che delimita il seno sagittale superiore (freccia rossa)

-_— - . » o A .' 4 - - “ % ._'*-.ﬂn(v'v':;:-
Y o ' 5! | Ik s o e Ty
», ’ » g4 > > ; : . y b r » S - ok 5
’~"' ,' o Q‘ ’ r . . .‘ _w_ ) - 4 o ." ,-
at g 4 : o > . : . J : é : . ek
) % L £ : - ' dh ' s W .
" 2 - ¢ - -~

e
3:{'1

X

ol

o s
e




Il letto tumorale viene rivestito con surgicel e colla di fibrina per ottenere una
efficace azione emostatica.




TC
postoperatoria

'esame eseguito
con mezzo di
contrasto dopo 7
giorni
dall’intervento
documenta la

completa
escissione della

neoplasia — e =
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