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Resumen

Objetivos: Presentacion de un caso de malformacion arteriovenosa (MAV) temporal izquierda, asi como su
posterior resolucion completay espontanea.

Material y métodos: Descripcion de un caso clinico.

Resultados: Varén de 78 afios que ingresa para estudio de crisis focales sin alteracion del nivel de conciencia
de semiologia temporal izquierda. Exploracion neuroldgicanormal. La TC craneal urgente mostré unalesion
vascular temporal izquierda, sugestivade MAV o FAV. LaRM craneal evidencio ademas un componente de
edema-gliosis perilesional, sin hemorragia. La arteriografia diagndsticainicial permitié una mejor
caracterizacion: aporte arterial principal através de ramatemporal anterior, drenaje venoso através de vena
silvianay venas corticales del polo temporal. Hemodinamicamente laMAV, Spetzler-Martin 1 (nidus 5 mm,
area elocuente, drengje superficial), era ademas predominantemente fistulosa, con drenaje venoso enlentecido
y signos congestivos a nivel temporal. Seinicia asi tratamiento con lacosamida, ademas de dexametasona. En
los siguientes controles arteriogréficos a mesy alos tres meses se observa enlentecimiento progresivo del
drenaje venoso, sugiriendo MAV en proceso de trombosis espontanea. A 10s 6 meses, la arteriografia objetiva
trombosis del shunt, con reduccion del drenaje venoso, confirmando la resolucion definitivadelaMAV. Se
indica suspension progresivay definitiva del tratamiento corticoideo. El paciente se mantiene asintomatico y
libre decrisis.

Conclusion: La desaparicion espontanea de las MAV es un proceso infrecuente. Entre |os factores asociados
a este fendmeno encontramos la presentacion clinica en forma de hemorragia, el pequefio tamafio o la
presencia de una arteria aferente o vena de drengje Unicas.
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