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Resumen

Objetivos: El tdlamo es una estructura compleja donde se integran funciones sensitivas, motoras y
conductuales. Los infartos taldmicos pueden presentarse con muchos sindromes siendo las
alteraciones oculares poco frecuentes. El objetivo es revisar la literatura publicada sobre estos
sintomas asociados a lesiones isquémicas taldmicas a propdsito de un caso clinico.

Material y métodos: Presentamos el caso clinico de un varén de 75 afos con factores de riesgo
vascular, antecedente de fibrosis retroperitoneal con enfermedad renal obstructiva cronica,
queratouveitis herpética derecha (con amaurosis y midriasis fija del ojo derecho) que debut6 con un
cuadro de vértigo y dificultad para la abduccion del ojo izquierdo (evidenciada por familiares, el
paciente no tenia diplopia).

Resultados: En la exploracion fisica destacaba un tilt cefalico derecho, ptosis leve del ojo derecho,
nistagmo evocado por la mirada, cambiante e intenso, restriccion completa de la abduccién del ojo
izquierdo (se aportaran videos), dismetria dedo-nariz izquierda y marcha ligeramente ataxica. Se
completa estudio con analisis sanguineo completo inicialmente incluyendo estudio de LCR,
anticuerpos antineuronales, ECA e IgG4, todos normales. Se realiza RM cerebral que muestra lesion
isquémica aguda en nucleos laterales del talamo derecho.

Conclusion: Hasta el momento, son pocos los casos descritos sobre vértigo, nistagmo central y
pseudoparalisis del VI par craneal asociados a lesiones isquémicas talamicas, siendo el tdlamo
ventral lateral la localizacion mas frecuentemente relacionada. Presentamos el caso clinico de un
paciente con una lesion isquémica aguda en nucleos laterales del tdlamo que cursé con
pseudopardlisis del VI craneal izquierdo, vértigo y nistagmo.
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