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424/4162 - DOCTOR, MI MANO ES UNA GARRA
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Resumen

Descripcion del caso: Paciente de 75 afnos de edad que acude a consulta comentando que tras el
inicio de tratamiento con solifenacina comienza con alucinaciones, incoherencias verbales, &nimo
depresivo, enlentecimiento psicomotor y alteraciones de la movilidad. Valorado conjuntamente por
Psiquiatria y Atencién Primaria (AP), se le pauta: sertralina 100 mg, bupropién 150 mgy
paliperidona 3 mg, que posteriormente retira. Test Mini-Mental: 24/30 puntos. Se deriva a
Neurologia y se solicita TAC craneal.

Exploracion y pruebas complementarias: TC craneal: lesiones isquémicas crénicas de pequeio y
mediano vaso. RMN craneal: leucoencefalopatia vascular e infartos lacunares crénicos ganglionares,
talamicos y cerebeloso derecho, ventriculomegalia. Se le pauta acido acetilsalicilico (AAS) 100 mg y
se realiza puncién lumbar evacuadora de 30 ml de liquido cefalorraquideo (LCR), claro y
transparente a presion normal. Un mes después tras sufrir sindrome coronario agudo sin elevacion
ST (SCASEST), el paciente vuelve a sufrir alucinaciones e incontinencia urinaria. Se afiade
aripiprazol 5 mg, y se realiza nueva puncion evacuadora. Pendiente por parte de Neurologia la
realizacion de derivacion ventriculoperitoneal.

Orientacion diagnostica: La hidrocefalia normotensiva (HNT) es una anomalia adquirida que se da
en adultos y se caracteriza por ventriculomegalia con presién normal del LCR. Su causa es casi
siempre desconocida. Clinica definida por la triada de Hakim-Adams: demencia, incontinencia
urinaria y trastorno de la marcha. Causa mas frecuente de demencia reversible. Puede ser la causa
de distintos cuadros psiquidtricos, que mejorarian tratando la HNT. Puede producir apatia,
depresion, alucinaciones y enlentecimiento psicomotor.

Diagnostico diferencial: Delirio. Demencia. Enfermedad de Parkinson. Esquizofrenia. Depresion.
Mania. Ataxia de la marcha. Incontinencia urinaria. Senectud.

Comentario final: Muy importante la colaboracién Salud Mental, Neurologia y Atenciéon Primaria
para el abordaje de estos pacientes.
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