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19814 - Encefa opatia de Wernicke con imagen caracteristicay triada clasica: Por todos
conocidos, pero de presentacion inusual
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Resumen

Objetivos: Laencefalopatia de Wernicke (EWe) es un sindrome clinico secundario a deficienciade tiaminay
caracterizado por una triada de oftalmoplgia, confusion y ataxia. Presentamos un caso [lamativo por la
presencia de |os tres elementos clinicos clésicos, asi como neuroimagen caracteristica

Materia y métodos: Varén de 49 afios con enolismo activo, traido a Urgencias por confusion, inestabilidad
con caidas frecuentes y diplopia de una semana de evolucion. La TC craneal no mostré alteraciones
significativas decidiéndose ingreso para completar estudio.

Resultados: Se solicitaron niveles de Bl y actividad de transketolasa eritrocitariay se inicié tratamiento con
tiamina. Si bien las pruebas de |aboratorio fueron normales, laRMN mostro hipersefia en secuencias TR
largo de manera bilateral y simétrica en region dorsomedial de ambos tdlamos, sin restriccion en difusion,
junto con hipercaptacion de cuerpos mamilares tras contraste, apoyando el diagnéstico. Tras 10 dias de
tratamiento el paciente mostré mejoriaimportante de su encefal opatia, asi como de la ataxia de la marcha
persistiendo un leve nistagmus y dificultad en la acomodacion.

Conclusion: La EWe es una entidad cominmente asociada a estados nutricionales carencial es como aquellos
asociados a enolismo cronico. Aunque nos podemos apoyar en pruebas de laboratorio, los resultados
normales no descartan su diagnéstico, siendo este clinico en base ala“triadaclasica’, a pesar de que su
presencia es una excepcion més que laregla, encontrandose en menos de un tercio de casos. Por ello es
importante mantener un alto indice de sospecha e iniciarse la administracion de tiamina de forma temprana,
yaque sin tratamiento puede conducir a coma e incluso ala muerte.
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