NEUROL ARG.2020;12(2):141-143

V4 °
| () | Neurologia Argentina

Filial de la Federacion Mundial
de Neurologia

www.elsevier.es/neurolarg

Casuistica

Check for
updates

Asociacion entre sindrome nefrético y
polirradiculoneuropatia inflamatoria aguda

Alba Velazquez*, Maria José Garcia, Ana Latorre, Isabel Campello, Consuelo Rios,
Alfredo Lopez y José Maria Pérez

Servicio de Neurologia, Hospital Royo Villanova, Zaragoza, Espaiia

INFORMACION DEL ARTICULO RESUMEN

Historia del articulo: El sindrome de Guillain-Barré incluye varios tipos de polirradiculoneuropatia aguda, con
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Nephrotic syndrome and acute polyradiculoneuropathy

ABSTRACT

Keywords: Guillain-Barré syndrome includes several acute polyradiculoneuropathies with sensitive or
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supposed to have an autoinmune etiology although the coexistance of both is infrequent.
© 2020 Sociedad Neurolégica Argentina. Published by Elsevier Espaiia, S.L.U. All rights
reserved.

tacién sensitiva, motora, de pares craneales o disfuncién
autondmica causada por dano axonal o desmielinizante.

Por otro lado, el sindrome nefrético (SN) se caracteriza por
el aumento de proteinas en orina y la presencia de edemas y
descenso de albumina.

Ambas enfermedades tienen una base autoinmune aunque
la relacién entre ambas es poco frecuente.

Introduccién

El sindrome de Guillain-Barré (SGB) incluye un grupo de
polirradiculoneuropatias agudas que pueden cursar con afec-
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Caso clinico

Presentamos el caso de un varén de 57 anos, sin alergias
conocidas, con antecedentes médicos de hipertensién arte-
rial, dislipemia y fibrilacién auricular paroxistica que ingresé
en nuestro centro por sindrome coronario con elevacién del
ST. Fue sometido a coronariografia urgente con colocacién de
stent en arteria descendente anterior. Durante el ingreso el
paciente permanecié estable aunque presenté signos de infec-
cién respiratoria sin imagen compatible con neumonia. Se
inicié tratamiento antibiético empirico y fue dado de alta con
doble tratamiento antiagregante (AAS y clopidogrel 75mg),
acenocumarol 4 mg, amlodipina 5mg y bisoprolol 2,5 mg.

Dos semanas después acudi6 a urgencias por parestesias
en ambos pies, simétricas, que habian progresado con sentido
ascendente. Ademas, debilidad progresiva tanto en miembros
inferiores (MMII) como superiores, con limitacién de la marcha
y dificultad para coger y manipular objetos. Los sintomas se
habian iniciado varios dias tras el alta hospitalaria, con curso
progresivo.

A su llegada a urgencias se encontraba afebril y con sig-
nos vitales estables. En la exploracién fisica estaba eupneico,
pares craneales sin alteraciones, disminucién de sensibilidad
tactil superficial en las 4 extremidades, apalestesia en MMII,
paresia para la flexién dorsal y extensién de ambos pies con
fuerza global 3/5, paresia en cuaddriceps con fuerza global 3/5
bilateral, debilidad en interéseos de ambas manos con fuerza
global 4/5 y abolicién de reflejos osteotendinosos profundos.
En ese momento existian dificultades para conseguir sedesta-
cién y bipedestacién de forma auténoma. La analitica urgente
no mostré alteraciones en perfil renal, bioquimica bésica ni
hemograma.

Ante la sospecha de un SGB se realizé una tomografia com-
putarizada cerebral que resulté normal, se revirtié el efecto de
acenocumarol y se practicé una puncién lumbar obteniendo
un liquido cefalorraquideo claro, con hiperproteinorraquia
(54 mg/dl), normoglucorraquia, un hematie y 0 leucocitos.

Se solicité analitica de sangre con estudio de serologias
habituales (negativas), determinacién de autoanticuerpos y
crioglobulinas (negativos), perfil bioquimico (urea 32mg/dl,
creatinina 0,89 mg/dl, albimina 2,1g/dl, perfil tiroideo nor-
mal, velocidad de sedimentacién globular 110 mm/1.2 hora)
y determinacién de anticuerpos antigangliésidos (antiGM2 +).
El electroneurograma realizado tras 15 dias del inicio de los
sintomas no mostré alteraciones en las velocidades de con-
duccién, el electromiograma fue asimismo normal.

Tras iniciar el tratamiento con inmunoglobulinas humanas
adosis de 0,4 g/kg/dia durante 5 dias, el paciente presenté clara
mejoria en fuerza global, sintomas sensitivos y recuperacién
de deambulacién auténoma. Una semana después de finalizar
el tratamiento, aparecieron edemas en MMII hasta rodilla, con
févea positiva asi como disminucién de la diuresis.

Se solicit6é un sedimento de orina y analitica de sangre que
muestra proteinuria 500 mg/dl y cilindros hialino-granulosos,
registro de diuresis de 24 h con eliminacién de 4588 pro-
teinas mg/24 h, urea 83mg/dl, creatinina 1,13 mg/dl, filtrado
glomerular renal 56 ml/min. Teniendo en cuenta los hallazgos
analiticos y clinicos el paciente cumplia criterios de sindrome

nefrético. Tras ser valorado por nefrologia, dado el inicio agudo
que sugeria base autoinmune se inicié tratamiento con metil-
prednisolona iv a dosis de 1g/dia durante 5 dias, con mejoria
clinica y normalizacién de perfil renal. Ante la buena res-
puesta, se desestim6 biopsia renal. Se realizé asimismo una
ecografia de abdomen que fue normal. Desde el punto de vista
neurolégico, al alta la recuperacién fue practicamente com-
pleta, con una puntuacién de 1 en la escala de discapacidad
asociada a SGB.

El paciente fue valorado en sucesivas ocasiones de forma
ambulatoria con controles analiticos tanto en sangre como
orina dentro de la normalidad. Un estudio de control realizado
tres meses después resulté también normal (en ese momento
el paciente se encontraba ya asintomatico).

Comentarios

El SGB incluye un variado espectro de polirradiculoneuro-
patias con diversas manifestaciones clinicas que tienen en
comun un mecanismo inmune en respuesta a un estimulo
antigénico (infecciones viricas, bacterianas, inmunizacio-
nes, intervenciones quirtrgicas o neoplasias hematoldgicas)®.
Aunque existen varios criterios diagndsticos para el SGB, los
criterios de Brighton son los que se utilizan con mayor frecuen-
cia. En este caso se establecen 3 grados de certeza en base a la
clinica, el liquido cefalorraquideo y el electroneurograma?, en
el caso de nuestro paciente existia un nivel de 2 de certeza. La
normalidad del estudio neurofisiolégico puede aparecer hasta
en un 30% de los casos, como ocurrié en nuestro paciente>.

El sindrome nefrético se diagnostica por la presencia de
proteinuria severa, hipoalbuminemia, edemas en extremi-
dades y ocasionalmente hiperlipidemia. Su etiologia no es
clara aunque se presupone una alteracién en la permeabilidad
de la membrana glomerular tanto a albimina como a otras
proteinas?. Puede estar causado por alteraciones metabdlicas
como la diabetes mellitus, enfermedades autoinmunes, infec-
ciones viricas o bacterianas, neoplasias primarias, farmacos o
tener una base genética. En el caso de su asociacién con el
SGB se han descrito casos de SN por glomerulonefritis mem-
branosa, glomeruloesclerosis focal segmentaria y nefropatia
por cambios minimos®. La base fisiopatolégica parece recaer
en larespuesta inmunolégica a un estimulo antigénico comun
para el SGB y el SN. Ademas, se han descrito mutaciones en
el gen INF2 (que se expresa tanto en las células de Schwan
como en los podocitos) en pacientes con neuropatia here-
ditaria y glomerulopatias, lo que explicaria la asociacién de
ambas patologias®, aunque harian falta més investigaciones
al respecto.

Por otro lado, ciertos componentes afiadidos como estabi-
lizadores de las IG, tales como sorbitol, sucrosa, sacarosa o
exceso de sodio, pueden contribuir en pacientes con comorbi-
lidad renal previa al desarrollo de un fallo renal agudo debido
al aumento de osmolaridad’. En nuestro caso la respuesta tan
favorable al tratamiento corticoideo apoyaria una base auto-
inmune.

Aunque la asociacién de estas dos patologias es cier-
tamente infrecuente, es importante reconocerlas de forma
precoz para poder iniciar el tratamiento correspondiente.
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