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Resumen

Objetivos: Presentar el caso de un paciente con sindrome Kleine-Levin (KLS) tras infeccién por SARS-CoV-
2.

Material y métodos: Varén de 16 afios, antecedentes de prematuridad con dificultades a nacimiento y
diagndstico de sindrome Sotos confirmado genéticamente (sindrome genético de sobrecrecimiento con
macrocefaliay discapacidad intelectual variable). Presenta desde hace 2 meses, coincidiendo con infeccion
COVID-19, episodios de 7 dias de duracion aproximadamente de hipersomnol encia (hasta 20 horas de suefio)
asociado a bradipsiquia, pérdida del control de esfinteres, hiperfagia, hipersexualidad e irritabilidad. Entre
episodios vuel ve a su estado basal. Pruebas complementarias (TC craneal, EEG, polisomnografia fuera del
episodio y analitica sanguinea) anodinas. Finalmente, el paciente es diagnosticado de KL S basédndose en la
clinicay tras descartar otras etiologias.

Resultados: EI KLS es un trastorno del suefio infrecuente, de diagnostico clinico, con un curso remitente-
recurrente que ocurre especialmente en varones adolescentes. Se caracteriza por episodios impredecibles de
hi persomnia asociados a trastorno cognitivo y cambios del comportamiento (hiperfagia e hipersexualidad) de
duracion variable. Aungue actualmente su origen es desconocido, se relaciona con problemas al nacimiento,
desarrollo y afactores desencadenantes, como infecciones virales. Tampoco se conoce mutacion genética,
pero se han descrito vinculos genéticos con TRANK 1y LMOD3, siendo también probable asociar otras
enfermedades genéticas.

Conclusion: Teniendo en cuenta que como otros virus neurotropos, el SARS-CoV-2 podria desencadenar un
KLS; adia de hoy, se han reportado en la bibliografia Ginicamente contados casos de recaidas tras infeccion
SARS-CoV-2 en pacientes con historia conocida de KL S. Sin embargo, no hay descritos casos de debut de
KLStrasinfeccion SARS-CoV-2.
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