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CLIPPERS
➢ Τι είναι:

Το σύνδρομο CLIPPERS (Chronic Lymphocytic Inflammation with Pontine Perivascular Enhancement
Responsive to Steroids) είναι μία σπάνια φλεγμονώδης νευρολογική διαταραχή που επηρεάζει το εγκεφαλικό
στέλεχος και πιο συγκεκριμένα την γέφυρα. Η παθοφυσιολογία της νόσου δεν είναι πλήρως κατανοητή και
σχετίζεται κυρίως με Τ-λεμφοκυτταρική φλεγμονή γύρω από μικρά τριχοειδή με διάχυτη διήθηση του
εγκεφαλικού παρεγχύματος, τόσο της λευκής όσο και της φαιάς ουσίας, χωρίς ενδεικτικούς βιοχημικούς
δείκτες. Χαρακτηριστικό της νόσου είναι η ανταπόκριση στην θεραπεία με κορτικοστεροειδή με σταδιακή
υποχώρηση των απεικονιστικών ευρημάτων.

➢ Κλινική εικόνα:
Η νόσος εκδηλώνεται με συμπτώματα που αφορούν:
• το εγκεφαλικό στέλεχος με συμμετοχή των κρανιακών νεύρων και της παρεγκεφαλίδας (δυσαρθρία,

διαταραχές στην αισθητικότητα του προσώπου, διπλωπία, αταξία)
• την πυραμιδική οδό (σπαστικότητα, τετραπάρεση, παραπάρεση)
• γνωστικές διαταραχές

➢ Απεικονιστικά ευρήματα:
Χαρακτηριστικό της νόσου στην MRI εγκεφάλου είναι οι στικτοί ή γραμμοειδείς εμπλουτισμοί στην γέφυρα, την
παρεγκεφαλίδα, τον προμήκη μυελό, τον νωτιαίο μυελό της ΑΜΣΣ και ΘΜΣΣ ενώ μπορεί να εμπλέκονται και
υπερσκηνίδιες δομές όπως οι θάλαμοι, η έσω κάψα, τα βασικά γάγγλια, το μεσολόβιο και η λευκή ουσία.



Παρουσίαση 
περιστατικού

• Ασθενής άνδρας 53 ετών εισάγεται προγραμματισμένα στην
νευρολογική κλινική για διερεύνηση διαταραχής βάδισης από
6μήνου.

• Κλινικά εμφανίζει έκπτωση της μυϊκής ισχύος, ήπια δυσαρθρία,
σπαστικοαταξικό βάδισμα. Διενεργείται MRI εγκεφάλου.

MRI ΕΓΚΕΦΑΛΟΥ. Εικόνες (α) και (β): Ακολουθίες T2WI αναδεικνύουν εστίες παθολογικού σήματος στα δύο ημιμόρια της
γέφυρας. Εικόνες (γ) και (δ): Ακολουθίες T1WI με σκιαγραφικό στα ίδια επίπεδα όπου παρατηρούνται εμπλουτιζόμενες
εστίες, στικτές και γραμμοειδείς, στην γέφυρα, που αντιστοιχούν στις περιοχές με διαταραχή του σήματος. Εικόνα (ε):
Στικτές εμπλουτιζόμενες εστίες στο δεξιό εγκεφαλικό σκέλος και στα έσω τμήματα των κροταφικών λοβών
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Εξέλιξη της νόσου

• Η κατανομή των εστιών στην MRI εγκεφάλου έθεσε την υποψία του
συνδρόμου CLIPPERS.

• Διενεργήθηκε οσφυονωτιαία παρακέντηση όπου βρέθηκαν αυξημένα
λευκώματα, εύρημα ενδεικτικό φλεγμονώδους διεργασίας του ΚΝΣ.

• Ο ασθενής αντιμετωπίστηκε με θεραπεία με κορτικοστεροειδή και
εμφάνισε βελτίωση της συμπτωματολογίας του.

Επαναληπτικές MRI εγκεφάλου 2 μήνες (εικόνες αριστερά) και 6 μήνες (εικόνες δεξιά) μετά αναδεικνύουν σταδιακή
υποχώρηση των εστιών στην γέφυρα και στο δεξιό εγκεφαλικό σκέλος με τη θεραπεία με κορτικοστεροειδή,
ισχυροποιώντας τη διάγνωση του συνδρόμου CLIPPERS.



CLIPPERS MIMICS

• Το σύνδρομο CLIPPERS έχει ευρεία διαφορική διάγνωση και έχουν προταθεί
διαγνωστικά κριτήρια στα οποία συμπεριλαμβάνονται κλινικά, απεικονιστικά και
παθολογοανατομικά χαρακτηριστικά.

• Η διαφορική διάγνωση του συνδρόμου περιλαμβάνει:
• όγκους (λέμφωμα ΚΝΣ, γλοίωμα του στελέχους)
• λοιμώξεις (ρομβοεγκεφαλίτιδα)
• φλεγμονώδεις καταστάσεις
• απομυελινωτική νόσο (MS)

• Χαρακτηριστικά που απομακρύνουν από τη διάγνωση του συνδρόμου είναι
κλινικά: πολυνευροπάθεια, φλοιικά συμπτώματα, αντίσταση στη θεραπεία με
κορτικοστεροειδή και απεικονιστικά: ο περιορισμός διάχυσης, η παρουσία
μικροαιμορραγικών στοιχείων.
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