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PSP CLASICA Y SUS VARIANTES CLINICAS, ¢EXISTEN DIFERENCIAS EN EL
GRADO DE ATROFIA MESENCEFALICA?
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Resumen

Objetivos: La paralisis supranuclear progresiva (PSP) es el parkinsonismo atipico més frecuente. La
forma clasica se caracteriza por rigidez, paralisis supranuclear de la mirada vertical y caidas,
observandose una atrofia mesencefalica en RM. Recientemente se han descrito subtipos: PSP-
parkinsonismo, sindrome corticobasal, demencia frontotemporal, akinesia pura congelaciéon marcha
y afasia progresiva no fluente. Los hallazgos radioldgicos en las variantes no estén establecidos. El
objetivo del estudio es analizar el grado de atrofia mesencefalica en RM de pacientes con PSP y
subtipos y compararlos con controles.

Material y métodos: Se realizé un estudio prospectivo incluyendo 20 pacientes diagnosticados de
PSP (10 formas clésicas y 10 variantes) y 10 controles, a los que se realizo RM craneal incluyendo
una secuencia 3D potenciada en T1. Se analizaron los signos clasicos y las medidas de atrofia
mesencefalica: didmetro anteroposterior, area mesencefélica, relacion area pontina/mesencefalica
(P/M), relacién pedinculo cerebeloso medio y superior (PCM/PCS) y el indice de parkinsonismo
(P/M)x(PCM/PCS). Para el analisis estadistico se utiliz6 el programa SPSS.

Resultados: Todas las medidas de atrofia mesencefalica presentaron diferencias significativas entre
los pacientes con PSP y los controles. Los pacientes con variantes de la PSP presentaron un IP y PCS
similares a la forma clésica. El 4rea mesencefélica y la relacion P/M fueron mayores aunque sin
significacion estadistica.

Conclusiones: Las medidas de atrofia mesencefalica son ttiles para el diagndstico de PSP. Los
pacientes con variantes clinicas de PSP presentan signos de atrofia mesencefélica, con un PCS
similar y area mesencefdlica discretamente mayor que las formas clasicas.
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