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Presentacion de caso:

Paciente puérpera de 20 anos de edad.

« Motivo de consulta: dificultad visual, auditiva y a la
deambulacion de 3 dias de evolucion.

 Antecedentes personales: Hipoacusia derecha de un ano y
medio sin diagnostico etiologico. VDRL + con diagnodstico
pre parto.
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Hallazgos imagenologicos:

TOMOGRAFIA (A,B,C,D): (A,B) Formaciones con densidad de partes blandas y avidez por el contraste endovenoso, con

extension a ambos CAI. (C) Presentan efecto de masa a nivel del bulbo protuberancial, comprimiendo parcialmente el IV

ventriculo. (D) LOE con realce homogéneo (EV.) y calcificaciones periféricas. +H CAN K
RESONANCIA (E,F,G,H): (E,F,G) Correlacion en resonancia de los hallazgos tomograficos. (F) Avidez por el contraste

endovenoso. (H) Formacion fusiforme intramural sin compromiso foraminal. (Ependimoma)



Discusion:

Las neurofibromatosis son tres trastornos
genéticos relacionados que afectan al sistema
nervioso, heredados de manera autosomica
dominante y que causan tumores en las células
nerviosas y manifestaciones cutaneas. La
neurofibromatosis tipo Il es menos comun que la
tipo I y suele comenzar en adultos jovenes.

Las manifestaciones se deben a mutaciones, deleciones
o grandes reordenamientos en el gen NF2, que resultan
en una disminucion de la proteina merlina o
schwanomina, un supresor tumoral. Este déficit provoca
la formacion de diversos tumores en el sistema nervioso
central (SNC) y periférico.
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Conclusion:

Los criterios diagnodsticos se basan principalmente en
estudios por imagenes. Por esta razon, el objetivo de este
trabajo es destacar la importancia de estos para lograr un

diagnostico temprano. Aunque las lesiones puedan ser

benignas, su numero y ubicacion anatomica pueden causar
una morbilidad significativa y, en algunos casos, llevar a una
muerte prematura.
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