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PRESENTACION DEL CASO

Paciente femenina de 49 anos, internada por debilidad en los cuatro miembros, crisis tonico-clonica y cefalea intensa. Se
solicita TC de cerebro sin contraste endovenoso como estudio inicial, seguida de TC contrastada para caracterizacion de

hallazgos.

HALLAZGOS IMAGENOLOGICOS

N\ 7
TC de cerebro sin contraste EV. TC de cerebro con contraste EV.
A) Vista sagital: hiperdensidad espontanea en A) Corte coronal: defecto de relleno en vena yugular
confluencia de los senos, seno recto, venas cerebrales interna derecha.
internas y seno sagital superior. C) Corte axial: defecto de relleno en seno sagital superior
B) Vista axial: hiperdensidad espontanea en senos (signo del delta vacio).
sigmoideo y transverso derechos. Hallazgos compatibles con trombosis venosa cerebral.
DISCUSION

La trombosis venosa cerebral (TVC) representa < 0,5% de los accidentes cerebrovasculares y afecta con mayor frecuencia a
mujeres, asociada a factores protrombdticos como consumo de anticonceptivos orales, embarazo, puerperio o terapia
hormonal.

La cefalea es el sintoma mas comun (80%), seguida por convulsiones (40%) y signos neurologicos focales (20%).

En el 66% de los casos se comprometen dos o0 mas senos venosos, siendo el seno transverso el mas frecuentemente
afectado (77%). Las trombosis de venas cerebrales internas son menos frecuentes (11%) y representan una localizacion

atipica.

CONCLUSION

La TVC, aunque infrecuente, es una causa potencialmente grave de accidente cerebrovascular (ACV) y puede presentar
sintomas inespecificos o mimetizar un ACV arterial. Este caso resalta la importancia de incluir la TVC en el diagndstico
diferencial ante sintomas neurologicos agudos para un manejo oportuno
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