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Resumen

Objetivos: Analizar en una serie de 23 casos de sindrome radiologico aislado (RIS) la presencia de
sintomas que se han descrito en la fase prodrémica de la esclerosis multiple (EM) y comparar la
evolucion clinica de los que desarrollan EM frente a los que no. Describir el motivo de la realizacion
de la neuroimagen de los RIS.

Material y métodos: Se describen caracteristicas clinicas, radioldgicas y de laboratorio de 23 RIS.
Se analiza el motivo de solicitud de neuroimagen y la sintomatologia sugestiva de la fase prodromica
de EM.

Resultados: El 73,9% de RIS son mujeres (media 41,9 afios). El periodo medio de seguimiento es 65
meses. El 17,4% de RIS desarrollan EM (mediana de 25,5 meses) y todos presentan sintomas
inespecificos compatibles con fase prodromica: cefalea (100%), alteraciones psiquiatricas (25%),
cognitivas (25%) y gastrointestinales inespecificas (25%). De los RIS que no desarrollan EM (82,6%),
84,2% presentan sintomas inespecificos. Predomina la cefalea (74%), patologia gastrointestinal
inespecifica (47%) y antecedentes psiquiatricos (21%). El motivo de realizaciéon de RM fue cefalea
26%, clinica otorrinolaringologica 22%, antecedente familiar de EM 9% y 43% otros motivos.

Conclusion: En nuestra serie 17,4% de RIS desarrollan EM. Los sintomas descritos en la EM
prodrémica aparecen en 100% de RIS que desarrollan EM durante el seguimiento y la cefalea es el
sintoma mas frecuente. EIl motivo mas frecuente de la neuroimagen en los RIS es cefalea. Dada la
alta prevalencia de estos sintomas en la poblacion general, sera dificil establecer los criterios
diagnosticos de fase prodromica de EM sin ayuda de otras herramientas como biomarcadores.
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