Neurology Perspectives. 2023;3(S1):994

Neurology perspectives

19812 - Encefalitis por anticuerpos anti-IgLONb5. Escuchando al hipotalamo

Gonzdlez Sarmiento, R."; Gutiérrez Sancerni, B.>; Estebas Armas, C.'; Gaig, C.’; Martinez Marin, R."

'Servicio de Neurologia. Hospital Universitario La Paz; “Servicio de Medicina Interna. Hospital Universitario La
Paz; *Servicio de Neurologia. Hospital Clinic i Provincial de Barcelona.

Resumen

Objetivos: En las necropsias de pacientes con encefalitis por anticuerpos anti-IgLONbS en las
primeras etapas de la enfermedad se ha encontrado tejido inflamatorio localizado en el hipotalamo.
Prestar atencion a sintomas y hallazgos de esta afeccidn podria ser clave para el diagndstico
temprano de esta enfermedad, que se beneficia importantemente de un tratamiento precoz.

Material y métodos: Se describe el caso de un paciente con encefalitis por anticuerpos anti
IgLONDb, con especial atencion a la presentacion clinica, hallazgos analiticos iniciales y su
importancia en el diagnostico precoz.

Resultados: Un hombre de 72 afios sin antecedentes personales o familiares relevantes consulta
por un sindrome de cinco meses de evolucion consistente en parkinsonismo y corea, paralisis
oculomotora horizontal bilateral llamativa, hipotension ortostatica y apnea central del suefo.
Ademas, precis6 multiples ingresos por episodios de hipertermia intermitente sin foco infeccioso
hallado a pesar de multiples estudios. Analiticamente destacaba hiponatremia secundaria a
sindrome de secrecion inadecuada de hormona antidiurética (STADH). La neuroimagen,
electroencefalografia y analisis del liquido cefalorraquideo, incluyendo determinacién de anticuerpos
antiencefalitis habituales, tan solo arrojaron hiperproteinorraquia (112 mg/dL). Siendo muchos de
estos hallazgos, especialmente la hipertermia central, sugestivos de dafo hipotalamico, y
acompanado de alteracion oculomotora llamativa, se orient6 hacia el analisis de anticuerpos anti-
IgLONS, siendo estos positivos.

Conclusion: Se considera que los episodios repetidos de hipertermia sin infeccion estan en relacion
con sindrome hipotalamico lo que, en combinacién con un sindrome clinico y exploraciones
complementarias compatibles, puede aumentar la sospecha clinica y conducir a un diagnéstico y
tratamiento precoces de la encefalitis por anticuerpos anti-IgLONS.
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