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Resumen

Objetivos: Presentar un caso clinico de lesién limbica bilateral en una paciente oncoldgica tras
parada cardiorrespiratoria, destacando la dificultad diagndstica entre encefalitis limbica
paraneoplasica y lesion hipdxico-isquémica del sistema limbico. El objetivo es resaltar como la
integracion de datos clinicos, hallazgos de neuroimagen y estudios inmunoldgicos resulta
fundamental para el diagndstico diferencial de alteraciones limbicas en contexto de enfermedades
sistémicas graves.

Material y métodos: Mujer de 68 afios con antecedentes de cdncer de mama en remisiéon y
sospecha de leiomiosarcoma inguinal, que sufre una parada cardiorrespiratoria recuperada tras 15
minutos de reanimacion. Ingresa en UCI y a las 48 horas presenta alteraciones de memoria y
desorientacion, con EEG que muestra enlentecimiento generalizado. Se realizan estudios
complementarios de RM craneal, puncién lumbar y panel inmunoldgico.

Resultados: La RM muestra afectacion bilateral limbica simétrica en hipocampo y amigdala, con
restriccién en difusion y sutil realce poscontraste, compatibles tanto con encefalitis limbica como
con dafio hipdxico-isquémico. Se identifican ademés lesiones focales glioticas con posible
componente metastasico. EI LCR y los anticuerpos paraneoplasicos resultan normales. A los 4
meses, la RM de control evidencia resolucion de la afectacion limbica. Clinicamente, la paciente
mejora con bradipsiquia y leve afectacion de memoria.

Conclusion: Este caso pone en evidencia el desafio diagnostico entre encefalitis limbica y lesion
hipo6xico-isquémica en pacientes con factores de riesgo oncoldgicos y eventos criticos. La evolucion
radioldgica favorable y la negatividad inmunoldgica orientan hacia una etiologia hipdxica reversible.
La resonancia magnética seriada y una evaluacion clinica continua resultan claves en estos
escenarios complejos.
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