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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 27 afnos con debilidad miembros inferiores y alteracion en
sensibilidad en 4 extremidades. Antecedentes familiares: madre fallecida de cancer de estémago.
Antecedentes personales: no alergias medicamentosas conocidas. Fumadora de 2 cigarros/semana.
Bebedora ocasional, exbebedora habitual de mas de 200 mg/dia. No HTA, no DM.
Hipercolesterolemia en tratamiento dietético. Historia actual: mujer de 27 afios, natural de Polonia,
acude su centro de salud por parestesias que de forma progresiva se inician en rodilla y muslo
derechos, con extension proximal y afectacion de pierna contralateral y distalmente en las manos
(pulpejo de los dedos). No afectaciéon de esfinteres. En relacidn a los sintomas previos, describe
sensacion de inestabilidad en miembros inferiores, con entorpecimiento de la deambulacion y
caidas. No cefalea ni dolor lumbar o cervical. No contacto con animales, tampoco picaduras ni
lesiones cuténeas. Por lo que es derivada a hospital para valoracion.

Exploracion y pruebas complementarias: En la exploracion fisica destacan la palpacion
abdominal, que impresiona de hepatomegalia y durante la exploracion neuroldgica ROTs vivos,
sensibilidad tactil y algésica disminuida distalmente en miembros superiores (mano en MSD y 1/3
distal en MSI), nivel abdominal D12 con afectacion de ambos miembros inferiores hasta tobillo con
mejoria a nivel distal. Vibratoria: disminuida en ambos miembros inferiores. Propioceptiva alterada
en mano derecha (50% errores), normal en mano izquierda (0% errores) y muy afectada en
miembros inferiores. Discriminacién termo-algésica conservada. Marcha ataxica con caracteristicas
propioceptivas. Pruebas complementarias en hospital: se objetiva analiticamente déficit de acido
folico comenzando su tratamiento. Puncion lumbar sin signos de infeccion. ENG-EMG: hallazgos
compatibles con PNP mixta (desmielinizante y axonal), de predominio sensitivo y aceptable simetria,
que afecta a miembros superiores e inferiores. Compatible con polineuropatia téxica-metabdlica,
conforme a la sospecha clinica. Se realizd6 RM craneo-medular siendo normal. Se realiza estudio por
parte de Digestivo de hepatomegalia concluyendo una hepatopatia con esteatosis y alteracion de
pruebas de funcion hepatica de probable origen endlico. Se inicié tratamiento empirico ante
sospecha de enfermedad desmielinizante y gravedad del cuadro con ciclo de megadosis de
corticoides sin apenas mejoria.

Juicio clinico: Polineuropatia mixta de predominio sensitivo de probable origen téxico-carencial
compatible con hepatopatia de probable origen endlico de larga evolucién.
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Diagnostico diferencial: Esclerosis multiple. Polineuropatia alcohdlica.

Comentario final: La causa exacta de la neuropatia alcohdlica se desconoce. Probablemente
incluye tanto la intoxicacion directa del nervio por alcohol como el efecto de una mala nutricién
asociada con el alcoholismo. El dafo a los nervios por la neuropatia alcohdlica por lo general es
permanente y no existe tratamiento especifico. Es probable que empeore si persiste el consumo de
alcohol o no se corrigen los problemas nutricionales. En términos generales la neuropatia alcohdlica
no es potencialmente mortal, pero puede afectar seriamente la calidad de vida, especialmente si es
una persona joven como en el caso de la paciente.
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