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Imagen en medicina

Schwannoma del nervio facial con afectacion temporal y extratemporal N

Check for
updates

Facial nerve schwannoma with temporal and extratemporal involvement
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Un varén de 48 arios refirié hipoacusia en el oido izquierdo y un actifeno incapacitante ipsilateral de un afio de evolucién. Tenia antecedente de
una paralisis de Bell izquierda (una década antes), tras la que quedaron sincinesias ipsilaterales ocasionales que se intensificaron en los Gltimos
meses. La audiometria mostré una caida conductiva leve y bilateral en graves, mientras que a la otoscopia se apreci6 la ocupaciéon de oido medio
izquierdo por una masa grisicea. La movilidad facial estaba conservada (House-Brackmann [H-B] grado I). Las pruebas de imagen del hueso temporal
(tomografia computarizada [TC] y resonancia magnética [RM]) fueron compatibles con un schwannoma del nervio facial (SNF) izquierdo con
afectacion temporal y extratemporal (fig. 1). En ese momento, dadas la funcidn facial conservada y la ausencia de complicaciones, se opt6 por un
seguimiento clinico-radiol6gico estrecho.

El SNF es un tumor raro y benigno que se origina en cualquier punto de las células de Schwann que envuelven el nervio facial a lo largo de su
recorrido. El sintoma mads habitual es la paralisis facial, pero puede causar hipoacusia y sintomatologia vestibular. El diagnéstico requiere de TCy
RM. Las opciones terapéuticas incluyen seguimiento clinico-radiol6gico estrecho, la cirugia y la radioterapia estereotactica. La pérdida de funcién
del nervio facial (H-B grado IV o peor), la aparicién de complicaciones, como la compresién del troncoencéfalo o un ritmo de crecimiento tumoral
elevado, son factores determinantes en la decisién de una exéresis quirtrgica. La descompresion del nervio facial no ha demostrado beneficio
sobre un manejo expectante. Actualmente, hay dilema sobre si la duracién del manejo expectante podria impactar negativamente en los resultados
de la reanimacién facial tras una eventual reseccién quirtrgica. La comprensién de este hecho podria ser clave en futuros algoritmos de decisién
terapéutica.
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Figura 1. RM secuencia T1 con gadolinio, plano coronal (fila superior), y TC en plano axial (fila media) y coronal (fila inferior). Se demuestra la presencia de una lesion (flecha) fusiforme
que depende del nervio facial y presenta un caracter expansivo, esta es isointensa en la RM bajo secuencia T1. La lesi6n se extiende desde el ganglio geniculado A), afectando a la segunda
porcién del nervio facial, B) asi como a la tercera porcion extendiéndose a través del agujero estilo-mastoideo. C) No hay afectacion a nivel del angulo pontocerebeloso o del canal auditivo
interno. El hallazgo es compatible con un schwannoma del nervio facial.
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