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P-116 - MALFORMACION ARTERIAL PURA: A PROPOSITO DE UN CASO
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Resumen

Introduccion: Las malformaciones arteriales puras son lesiones vascul ares infrecuentes, caracterizadas por la
presencia de arterias tortuosas, dilatadas y superpuestas, sin componente venoso asociado. Estas anomalias
pueden afectar a cualquiera de las arterias intracraneales y suelen mostrar un curso clinico indolente.

Caso clinico: Presentamos €l caso de un nifio de 6 afios con episodios ocasionales de cefalea bifrontal de
meses de evolucion, acompafiados de sonofobiay fotofobia, junto con sensacion de mareo. La exploracion
neurol 6gica no mostro alteraciones. En la resonancia magnética (RM) se observé unalesion cisternal
prepontina sugestiva de malformacion arteriovenosa, con dimensiones de 16,3 x 8,9 x 7,9 mm (transversal,
anteroposterior, craneocaudal). No se observaron signos de hemorragia. Se completé el estudio con una
angiografia diagnostica en la que se observaron hallazgos compatibles con una malformacion arterial pura,
con alteracién en € calibre y desarrollo de perforantes de la punta de la arteria basilar, de los segmentos P1 y
P2 de la arteria cerebral posterior izquierday de la coroidea anterior, comunicadas entre si. Sin embargo, no
se observo evidencia de relleno precoz de estructuras venosas que sugirieran la presencia de un nido
malformativo. Dado €l curso habitualmente indolente y su hallazgo incidental sin clara asociacién con la
clinica descrita se decidio manejo conservador con seguimiento clinico-radiol dgico.

Discusion: Las malformaciones arteriales puras son un tipo de lesion vascular muy infrecuente, cuyo
hallazgo suele ser incidental y presentan buen prondstico. EI manejo en estos casos es conservador, con
seguimiento periddico mediante pruebas de imagen.
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