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Summary

MULTI CENTRIC (multiple) GLIOMAS. DIFERENTIAL DIAGNOSIS AND LITERATURE VIEW

Multiple or multicentric gliomas are infrequéhﬂy, but it's Important to know these deseases and to

distinguish them from other multiple lesions of CNS.

We are presenting a case of a young man, who presented in our department with 3 cerebral lesions. We'll
find out dificulties in diferential diagnosis of cerebral multiple lesions.

Incidenca e gliomave multiple éshté e véshtiré

té pércaktohet e sipas té dhénave té literaturés

varion nga 1-28% (1,2,5). Gliomat multiple
pérbéjné njé grup tepér heterogjen pér nga
fiziopatologjia, aspekti i tyre radiologjik dhe
histologjia. Gliomat multpile quhen sinkrone kur
démtimet jané multiple njékohésisht dhe
metakrone kur démtimet e tjera shfagen né njé
kohé té dyté gjaté evolucionit. Nga pikepamja
radiologjike, gliomat multiple mund té ndahen
né glioma multifokale dhe multicentrike.
Gliomat multifokale rezultojné nga diseminimi
tumoral népérmjet njé rruge té pércaktuar
(pérgjaté fibrave té substancés sé bardhé, me
rrugé sub-ependimale ose rrugé meningeale), ose
nga shfagja e vatrave t€ anaplazisé né gjirin e njé
gliomatose (7).

Gliomat multicentrike pércaktohen nga
mungesa e kontinuitetit t& dukshém midis
démtimeve, qofté makroskopikisht dhe
mikroskopikisht. Kéto pacienté paraqesin
problemin e diagnozés diferenciale me démtimet
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multiple té origjinave té fera, qofté tumorale

(démtime metastatike, lymfoma cerebrale

primitive), (3), ose té njé natyre tjetér (abces,
séemundje inflamatore).

Tani, po ju paragesim rastin e njé pacienti té
ri me 3 démtime cerebrale multicentrike qé
ilustron mé sé miri véshtirésing e diagnozés
diferenciale.

Paraqitje rasti

Njé pacient 24 vjecar, me faktoré té shumté
rreziku: alkoolik, duhanxhi, narkoman,
heteroseksual me shumé partneré, péson njé
rrézim pa shkak té mundshém né néntor 2006.
Skaneriikokés, i kryer né urgjencé vé né dukje 2
démtime cerebrale, pontinimajté dhe temporal
1 djathté, té cilat nuk u cilésuan té lidhura me
traumén. CT+ja e kokeés e rikontrollit pas njé muaji
vuri né dukje praniné e kétyre démtimeve té
mésipérme si edhe té njé démtimi tjetér parieto-
occipital té djathté, t& cilat marrin kontrast né
formé unazore. Kryerja e MRI-sé cerebrale ishte
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