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Resumen

Objetivos: Las lesiones desmielinizantes secundarias a primoinfeccion VIH son poco frecuentes, con muy
pocos casos descritos en laliteratura. ES preciso descartar |esiones mas frecuentes en este contexto
(leucoencefal opatia multifocal progresiva, linfoma cerebral primario, encefalomielitis aguda diseminada,
toxoplasmosis cerebral, citomegalovirus, criptococosis cerebral, esclerosis multiple). Se presenta un caso
clinico que ilustra esta entidad.

Material y métodos: Varén de 38 afios, fumador activo e hipertenso sin tratamiento, que presenta un episodio
de vision borrosa junto a crisis hipertensiva; habia presentado un suceso similar €l mes anterior, autolimitado.
A la exploracion se objetiva una hemianopsiatemporal derecha, sin alteracion del nivel de conscienciani
otras alteraciones neurol égicas.

Resultados: LaRM cerebral presentalesion en cuerpo calloso y 16bulo frontal izquierdo, hipointensaen T1 e
hiperintensaen T2 y FLAIR, con escasa restriccion (de predominio periférico) en ladifusiony sin realce tras
la administracion de gadolinio; estable en pruebas de imagen sucesivas. La biopsia cerebral es compatible
con enfermedad desmielinizante. En la analitica presenta: VIH positivo; VHC, sifilis, toxoplasmay Ag
criptococo negativos; IgM CMV negativo, IgG CMV positivo; CD4 428. El LCR cursa con
hiperproteinorraquia, BOC 1gG con patron en espejo y citologia negativa. Con terapia TAR se ha conseguido
estabilidad clinica, sin nuevas lesiones.

Conclusion: Con este caso se destaca laimportancia de un diagnostico exhaustivo en € paciente VIH con
lesiones desmielinizante, teniendo en cuenta que la primoinfeccion puede ser causa de las mismas per se.
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