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Introduccidn: El sindrome Ramsay-Hunt consiste en una paralisis facial periférica acompafiada de una erupcién vesicular en pabellén auricular o cavidad oral,
causada por la afectacion del ganglio geniculado por el virus varicela-zéster.
La afectacion facial en el zéster 6tico es inicialmente mas severa y con peor prondstico de recuperacion que la paralisis de Bell.

Presentacién del caso:

Mujer de 67 afios, con otitis media aguda, herpes facial y sindrome de Ramsay Hunt (Septiembre del 2023), presenta un grado lil en la Clasificacién clinica de Ramsay Hunt;
Refiere actfenos y vértigo, acompafiados de paralisis facial derecha residual.

Método:

- Ejercicios faciales activos delante de un espejo para tomar conciencia del movimiento y evitar compensaciones.
- Terapia manual facial:
- Masaje frontal: en la region del entrecejo, el ala de la nariz, el labio superior y pasando bajo el menton a lo largo del maxilar, se sube hacia la oreja.
- Masaje a nivel de los temporales: deslizando con ligera presidén de los dedos hacia el eje de simetria de la cara, finalizando en direccién a la raiz del cabello y
haciendo un masaje transversal a nivel de las arrugas.
- Masaje de los ojos; Desde la region del entrecejo hasta el angulo externo del ojo y volviendo bajo el ojo hasta la raiz de la nariz. Se finaliza con un ligero pinzado
rodado de los pémulos.
- Masaje de labios de dentro hacia fuera seguido de un estiramiento hacia el exterior.
- Estiramiento del lado sano, para favorecer el trabajo del lado afectado.
- Terapia intrabucal de estimulacién de la musculatura, con guantes, se introduce el indice y tercer dedo; y el pulgar en la parte externa a modo de pinza. Se realiza mediante
presiones circulares.
- Kinesiotaping, se colocan 3 tiras, una en la rama maxilar, otra en la mandibular, y otra perpendicular a ambas. Se disponen desde el origen muscular a la insercién. Se aplica una
traccion del vendaje del 75%.

- Infrarrojos durante 15 minutos previo al tratamiento. Se protege la hemicara afecta con una gasa estéril y humedecida durante la aplicacién.

Tratamiento realizado desde 1-2024 hasta 6-2024, 1 sesién/al dia; 90 sesiones.

Resultados:

Sunnybrook Facial Grading System (FGS):
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Conclusiones:

v Evolucién favorable del Sindrome de Ramsay Hunt, con el tratamiento de fisioterapia propuesto.

v La paciente refiere una mejora de la funcion global de la musculatura facial y la estética. Siendo significativos los cambios favorables en la deglucién y el descenso de las
infecciones oculares recurrentes debido a la mejor oclusion del ojo.

v Se necesitan estudios con muestras mayores para poder generalizar los resultados.
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