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Martinez Palicio, M.; Pinzén Benavides, P.; Rozas Fernandez, P.; Cordero Novo, A.; Alonso Vallin, D.; Orgjon Sanchez, A.; Suarez
Moro, R.; SAnchez-Suarez Lopez, M.

Servicio de Neurologia. Hospital de Cabuefies.

Resumen

Objetivos: Lamiastenia gravis (MG) y las polineuropatias agudas inmunomediadas son entidades mediadas
por autoanticuerpos frente a receptor de acetilcolinaen laMG y antigangliosidos en la polineuropatia. Ambas
son poco frecuentes, siendo su asociacion simulténea alin mas inhabitual. Describimos dos casos de pacientes
con diagnéstico de novo y simultaneo de MG y polineuropatia aguda inmunomediada.

Material y métodos: Mujer de 59 afios que consulta 3 dias tras vacunacion de gripe por cuadro de disfagiaa
liquidos, debilidad de 4 extremidadesy dificultad respiratoria. Vardn de 71 afios, ingresa en cardiol ogia por
sincope cardiogénico, tras administracién de procainamida sufre bajo nivel de consciencia, debilidad
arrefléxica de extremidades izquierdas y acidosis respiratoria que requiere ventilacion; en dias previos
hipoestesia en manosy piernas.

Resultados: En ambos e diagndstico de polineuropatia fue clinico y apoyado por electroneurografia,
polineuropatia axonal motora aguda la mujer; polineuropatia sensitivo-motora aguda desmielinizante y
anticuerpos antigangliésidos positivos el varon. Los dos presentaban fatigabilidad durante la hospitalizacion
y se ampliaron estudios siendo compatibles con MG seropositiva (ademéas anticuerpos antititina con timoma).
Como tratamiento ambos recibieron piridostigmina, corticoides, inmunoglobulinas y rehabilitacion con
mejoria. En el seguimiento ambulatorio la mujer mejord con tratamiento sintomético, intervenida de timoma
alos 2 meses, posteriormente clinicamente estable sin tratamiento. El varén fallecio 4 mesestras €l ata
debido a una hemorragia digestiva baja masiva.

Conclusion: LaMG y las polineuropatias inmunomediadas son entidades de asociacion infrecuente. La
orientacion diagnostica de ambas es clinica, apoyandonos en pruebas complementarias para su confirmacion.
Es importante sospecharlas para optimizar €l tratamiento y lograr una evolucién favorable.
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