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Resumen

Objetivos: Laencefalitis por anticuerpos contra el receptor N-metil-D-aspartato (EA-NMDAR) esla
encefalitis autoinmune mas frecuente, desencadenada por un teratoma ovarico en un 40% de los casos. En
este trabaj o se describe larelacion entre el teratoma ovérico con componente inflamatorio y el desarrollo de
EA-NMDAR.

Material y métodos: Se describe un caso de EA-NMDAR en una paciente con teratoma ovarico bilateral
metacronico y el estudio patoldgico de los dos tumores.

Resultados: Mujer de 37 afios con antecedente de teratoma de ovario quistico maduro diagnosticado tras
torsion ovérica en 2009. Acude a urgencias por sintomatol ogia psicotica e insomnio grave de dos semanas de
evolucion. A pesar de tratamiento antipsicotico, presenta progresion clinica llegando a requerir ingreso en
UCI por estado epiléptico no convulsivo. Se detectan anticuerpos anti-NMDAR en suero y en liquido
cefalorraquideo, ademés de bandas oligoclonales en LCR. Bgjo €l diagnéstico de EA-NMDAR, € cribagje
tumoral objetiva una masa ovéricaizquierda por |o que se realiza anexectomia urgente. Asimismo, recibe
metilprednisolona a altas dosis e inmunoglobulina endovenosas, rituximab y tocilizumab. Tras 35 dias del
inicio del tratamiento, presenta progresiva mejoria clinica hasta recuperar el estado basal. El estudio

patol 6gico muestra un teratoma inmaduro, con tejido neuroglial e infiltrado inflamatorio linfoplasmocitario y
polimorfonuclear circundante, a diferenciadel teratoma recuperado del 2009. El andlisis genético del
teratoma inmaduro no revel 6 mutaciones somaticas en los genes GRIN.

Conclusion: La presencia de un teratoma ovérico conlleva un riesgo elevado de EA-NMDAR s existe tgjido
neuroglial con potencial inmunogénico. No hemos detectado mutaciones especificas que puedan
desencadenar estainmunogenicidad.
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