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HISTORIA CLÍNICA 

Varón de 65 años, sin antecedentes personales de interés. 

Consulta en el Servicio de Urgencias por comenzar 4 horas antes con dolor cervical y posterior dificultad 

para elevar los brazos. 

Exploración: dificultad para la elevación y la abducción de las extremidades superiores, abolición de los 

reflejos  tricipital, bicipital y estilorradial. Sensibilidad propioceotiva conservada con la sensibilidad 

termoalgésica alterada en los antebrazos. 

 

DIAGNÓSTICO SINDRÓMICO 

Diplejia braquial bilateral aguda 

 

Pruebas Complementarias: Se solicita RESONANCIA MAGNETICA CERVICAL URGENTE: hidromielia 

desde C2 a C6 y  cambios degenerativos en columna cervical con estenosis foraminal 

 

TRATAMIENTO: Rehabilitación y seguimiento en Neurocirugía.  
 

ESTRATEGIA PRÁCTICA DE ACTUACIÓN: 

 

La Exploración Física permite establecer el nivel lesional por la estrecha relación entre la clínica y la 

neuroanatomía. 

La ausencia de reflejos bicipital, estilorradial y tricipital indica afectación de las raíces C5, C6 y C7. 

El déficit disociado de sensibilidad, con la alteración de la sensibilidad termoalgésica y  la conservación de 

la táctil y propioceptiva caracteriza la denominada “disociación siringomiélica” 

 

Ante estos hallazgos en una exploración, sospecharemos una siringomielia y  debemos derivar al 

paciente para valoración neurológica y realización de pruebas radiológicas urgentes. 
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