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PRESENTACION DE CASO

Paciente femenina de 29 anos de edad, quien presenta ptosis palpebral
Izquierda desde 2018 que progresa significativamente con el tiempo,
asociada a cefalea tensional y sensacion de pesadez en hemicara
izquierda. Razon por lo cual acude a un facultativo, quien solicita

estudios complementarios.




HALLAZGOS IMAGENOLOGICOS

'Resonancia magnética de cerebro con contraste |
- paramagnético (Gadolinio). Secuencias balanced
fast field echo (bFFE) y TOF.

Fig. 01: RM cortes axiales. (A) Fusion de secuencias balanced fast field echo (bFFE)
y secuencia de angiografia (TOF). (B) Secuencia bFFE. Se muestra el contacto de la
arteria cerebral postero inferior izquierda y arteria cerebelosa superior en contacto
con el Il PC. TCba.

Se realizaron registros volumétricos ponderados en T2
sobre la cisterna peritroncales para valoracion de
pares craneales, detectando acodamiento en sentido
caudal de la arteria cerebral posterior izquierda con
reduccion del espacio entre esta y la arteria cerebelosa
superior, ambas tomando contacto con el 111 PC
homolateral.




DISCUSION

Los conflictos neurovasculares (CNV) son
entidades que se presentan mediante distintas
manifestaciones clinico-neuroldgicas en
relacion al par craneal comprometido.

Ocurren por desmielinizacion focal de un
nervio, secundario a compresion de una
estructura vascular, habitualmente arterial.

Siendo frecuentemente afectado en la zona de
transicion (TZ) entre la mielina central vy
periférica, ya que es el area anatomica mas
vulnerable.

Fig. 02: RM cortes axiales. (A) Fusion de secuencias balanced fast field echo (bFFE)
y secuencia de angiografia (TOF). (B) Secuencia bFFE. Se muestra el contacto de la
arteria cerebral postero inferior izquierda y arteria cerebelosa superior en contacto
conel Il PC. TCha.



DISCUSION

La afectacion del nervio oculomotor (I1I PC) es poco frecuente, y se puede

manifestar con sintomas como: diplopia, ptosis, cefalea y midriasis. Entre los
diferentes causantes de CNV del Il PC tenemos a la arteria cerebral posterior,

arteria cerebelosa superior, arteria comunicante posterior y arteria carotida interna
tortuosa.

Fig. 03: RM cortes coronal. (A) Fusién de secuencias balanced fast field echo
(bFFE) y secuencia de angiografia (TOF). (B) Reconstruccion secuencia TOF.

TCba.



CONCLUSION

A pesar de que el CNV no sea una causa habitual de ptosis palpebral, es importante su consideracion
dentro de los diagnosticos diferenciales. EI conocimiento de esta patologia y por ende su correcto
diagnostico guia al médico tratante hacia la instauracion del tratamiento mas adecuado. EI médico
Imagenologo debe adquirir la destreza de interpretar las relaciones de las estructuras nerviosas y

vasculares andmalas, y correlacionar las mismas con manifestaciones clinicas especificas.
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