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P-037 - HEMORRAGIA INTRAMEDULAR DORSAL COMO MANIFESTACION
CLINICA ATIPICA DE UNA FISTULA ARTERIOVENOSA DURAL. DESCRIPCION
DE UN CASO
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Resumen

Introduccion: Las fistulas arteriovenosas durales constituyen la malformacion vascular espinal més frecuente,
sin embargo, representan Unicamente el 3% de todas | as lesiones de la médula espinal; su diagndstico
usualmente es tardio debido ala baja sospecha clinicay a amplio abanico de sintomas inespecificos con los
gue se puede presentar. La hemorragiaintramedular es una manifestacion clinica extremadamente i nusual
gue debe ser tratada de forma precoz para evitar complicaciones graves.

Caso clinico: Se trata de un hombre de 34 afios sin antecedentes médicos de interés, que consultd por un
cuadro clinico de dos afios de evolucién consistente en dorsalgiay neuralgia en dermatoma D6-D10; ala
exploracion fisica se aprecio una alteracion sensitiva en banda dorsal izquierda con signos clinicos de
compromiso de laviapiramidal. En la resonancia magnética (RMN) dorsolumbar se observo signos
compatibles con fistula arteriovenosa sin confirmarse tras la realizacion de dos arteriografias espinal es.
Posteriormente, tras dos afios de este cuadro inicial, e paciente cursd con monoparesia severa de miembro
inferior izquierdo. La resonancia magnética dorsolumbar revel 6 hemorragia intramedular asociado a
mielopatia, en este caso la arteriografiasi confirmo la presencia de unafistula arteriovenosa dural tipo |, la
cual fue tratada mediante intervencion quirdrgica con cierre exitoso de la misma. Como secuelas, €l paciente
presenta monoparesia de miembro inferior izquierdo leve asociado a dolor neuropatico que ha mejorado con
rehabilitacion.

Discusion: Lasfistulas arteriovenosas espinales son una causa tratable y reversible de mielopatia que puede
presentarse de forma excepcional como hemorragiaintramedular. La sospecha clinica es fundamental para
encaminar |as pruebas complementarias hacia un correcto y oportuno diagnostico que disminuyala
probabilidad de dafio medular irreversible.
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