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Resumen

Objetivos: Describir las caracteristicas de los pacientes atendidos por mononeuropatia de IV nervio
craneal en una consulta de neurooftalmologia.

Material y métodos: Pacientes derivados a la consulta de neurooftalmologia de un hospital de
tercer nivel entre enero de 2017 y mayo de 2024.

Resultados: Se analizaron 53 pacientes con una edad media de 57 afos, 54% hombres. Todos ellos
consultaron por diplopia binocular, vertical en el 83% y diagonal en el resto, con un tiempo medio
desde los sintomas hasta su valoracion de 9,9 meses. Un 17% refirié dolor periocular y un 13%
vision borrosa transitoria. La prueba mas solicitada fue la TC cerebral (75,5%), seguida de la RM
cerebral (28,3%). El lado patoldgico fue el izquierdo en el 62,3%, con un solo caso de neuropatia
bilateral secundaria a HSA. La etiologia mas frecuente fue la afectacion congénita descompensada
(50,9%), destacando la cirugia de cataratas como antecedente (5 casos). 8 pacientes requirieron de
correccion prismatica y 8 de cirugia, sin diferencias estadisticas en la desviacion vertical (dioptrias
prismaéticas) a la exploracion entre ambos grupos (p = 0,084), con muy buenos resultados finales. En
segundo lugar (24,5%), se identificé una etiologia microvascular, siendo en estos pacientes mas
prevalente la HTA, DM y DLP (p = 0,024, p = 0,012 y p = 0,031, respectivamente). Otras causas
fueron la traumatica (11,3%), la idiopatica (9,4%) y la inflamatoria (3,8%).

Conclusion: La neuropatia del IV es una causa relevante de diplopia binocular, siendo la etiologia
mas frecuente en nuestra consulta la descompensacion de su afectacion congénita, seguida de la
causa microvascular y de la traumatica.
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