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Imagens em Neurologia
Sindrome de Verger-Dejerine

Péricles Maranhéo-Filho'
Roberto Caetand’

Feminina, 65 anos, diabética apresentou SARA na seqiiéncia de uma pneumonia viral. Logo apés a retirada de
cateter venoso profundo, a mesma notou “desconforto” na mio esquerda. Ao exame se observou movimentos
involuntirios na mio e dedos a esquerda (Figura 1A), além de: perda da nogio de posicio segmentar, hipopalestesia,
asterognosia e abolicio da nogio da distincia entre dois pontos, com preservagio da sensibilidade superficial.
ECO trans-esofagico demonstrou persisténcia de forame oval.

Num acompanhamento por oito anos, 0 movimento pseudoatetéide foi cessando, porém a padecente manteve
alterado o sentido de localizagio e inabilidade no manuscio a esquerda.

A Sindrome de Verger-Dejerine ¢ sensitiva cortical e se caracteriza clinicamente pela perda da sensibilidade

profunda com preservagio da sensibilidade superficial no segmento acometido. Neste caso, de provavel origem
embdlica, o exame de TC do crinio foi considerado normal e o exame de RM evidenciou infarto subagudo
frontoparietal direito (Figura 1B).

Figura 1. (A) Movimentos
involuntirios da mio ¢
dedos 2 esquerda. A paciente
tenta manter a posicio da
mio esquerda tio estavel
quanto 2 da mio direita
(foto duas semanas apos o
evento).

(B) RM do crinio sequéncia
FLAIR sinal hiperintenso
cortical na regiio
frontoparictal do hemisfério
cerebral direito, compativel
com infarto isquémico

subagudo.
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