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INTRODUCCION AL CASO

El meningioma primario de la vaina del nervio éptico es
una tumoracién poco frecuente. Gracias al desarrollo de las
técnicas de diagndstico por imagen, como es la resonan-
cia magnética nuclear, su diagndstico se ve facilitado ante la
presencia de determinados signos clinicos.

HISTORIA CLINICA

Mujer de 45 afios que acude a consulta por inflamacién e
hinchazén del ojo izquierdo desde hace meses. Refiere pér-
dida progresiva de enfoque con el mismo ojo y dolor en
parpado superior y regién ciliar, acompafiado de cefaleas
frontales izquierdas muy frecuentes.

EXPLORACION CLINICA

En la exploracién se objetivé una agudeza visual sin com-
pensacién de 1.0 en OD y 0.6 en Ol. La refraccién fue +0.50
en OD y +2.00 en Ol, alcanzando una agudeza visual de 1.0
en ambos ojos.

La presion intraocular fue de 17 y 19 mmHg respectivamente.

No se observé alteracion en los movimientos oculares de
ambas orbitas ni defectos en la respuesta pupilar.

En el examen del segmento anterior se detecté edema palpe-
bral leve y quemosis conjuntival con buena distribucién lagrimal.

El examen del segmento posterior fue normal en ambos
ojos.

Al no encontrar justificacion para la sintomatologia de la pa-
ciente, se decide realizar pruebas complementarias.

PRUEBAS COMPLEMENTARIAS

Se solicita resonancia magnética de érbitas en la que se evi-
dencia una masa intraconal en la 6rbita izquierda que crece
a lo largo del nervio éptico con una morfologia fusiforme.

Se realizan también un campo visual que muestra una dismi-
nucién de sensibilidad pericecal y una tomografia de cohe-
rencia optica.

DIAGNOSTICO
Meningioma primario de la vaina del nervio éptico izquierdo.
TRATAMIENTO Y EVOLUCION

Dada la buena agudeza visual, el tratamiento de eleccion inicial
es conservador. En los Ultimos afios se ha adoptado la radiote-
rapia como técnica de eleccion en los pacientes que mantienen
cierto grado de visidn, reservando la reseccién quirdrgica para
los casos de ceguera con peligro de invasion intracraneal.

Se recomienda revisién en nueve meses con NUevo campo Vi-
sual, tomografia de coherencia 6ptica y resonancia magnética.

CONCLUSION

Debemos recordar que el meningioma primario es el tumor
mas frecuente de nervio dptico en el adulto, que se trata de
una tumoracién de crecimiento lento, cuya presencia debe
descartarse ante una mujer de mediana edad que presente
determinados signos clinicos.
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La deteccién temprana a partir de dichos signos es parte de
nuestra labor como profesionales de atencién primaria rela-
cionada con la salud ocular.




