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Resumen

Descripcion del caso: Vardn de 52 afios, monorreno congénito, no consumo de alcohol, acude a nuestro
centro de atencion primaria, acompariado por su pareja quién refiere que desde hace 5h ha presentado un
episodio repentino de amnesia stbita anterdgrada y retrégrada reciente, no recuerda nada del dia de hoy, no
es capaz de retener memoria a corto plazo. Refiere cefalea holocraneal, sin fotofobia ni sonofobia asociada.
No pérdida de fuerzani sensibilidad. No afasia. No TCE ni pérdida de conciencia. Afebril. Refiere estrés
importante desde hace un tiempo. Se procede ala derivacion urgente al hospital para descartar patologia
organica.

Exploracion y pruebas complementarias. Buen estado general, ACP y abdomen normal. Neurol 6gicamente:
Confuso, discurso reiterativo, no afasia ni disartria. Glasgow 15. PICNR, reflgjo consensuado conservado,
campimetria por confrontacion sin alteraciones, resto de pares craneales sin alteraciones, fuerzay
sensibilidad conservada, no signos de meningismo, ROTSs presentes y simétricos, no nistagmo ni diplopia,
Romberg -, no ateraciones de lamarcha. TC craneal: Sin alteraciones. Rx torax, analitica sangrey ECG:
normal. Tras permanecer en observacion durante 10 horas, € episodio comienza a ceder de forma
espontanea, presentando amnesia del episodio.

Orientacion diagnostica: Amnesiaglobal transitoria.

Diagnostico diferencial: Amnesia epilépticatransitoria, amnesiaasociadaa Al T, amnesia por TCE, amnesia
psicogena, enfermedad Marchiafava-Bignami por consumo excesivo alcohoal.

Comentario final: Nuestra funcién desde atencién primaria es saber que,dentro del &mbito de las amnesias
transitorias, laamnesia global transitoria es un sindrome caracterizado por una grave amnesia anterograda 'y
una amnesia retrograda de intensidad variable. Pese a la afectacion de la capacidad para recordar, 1os

paci entes mantienen sus capacidades atencionalesy su conciencia preservadas. El episodio no debe durar
mas de 24h, ademés de no presentar secuelas. Es muy importante considerar uno de |os desencadenantes
como es €l estrésy que actualmente en nuestra sociedad predomina. Debemos realizar un manegjo clinico de
las pérdidas bruscas de memoriay un buen diagnostico diferencial paraevitar un inadecuado manejo de estos
pacientes.
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