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Resumen

Objetivos: Los trastornos del espectro de la neuromielitis 6ptica (NMO) pueden manifestarse como
sindrome paraneoplasico de forma excepcional. Los canceres mas relacionados son el
adenocarcinoma de pulmoén y mama, aunque se han relacionado con varios canceres. Presentamos
dos casos clinicos de mielitis longitudinalmente extensa con anticuerpos anti-acuoporina4 como
sindrome paraneoplasico.

Material y métodos: Andlisis retrospectivo de datos clinicos, analiticos y radioldgicos de dos
pacientes ingresados en servicio de neurologia en hospital terciario entre 2020-2022.

Resultados: Caso 1: varon de 64 afios con adenocarcinoma de pulmén diagnosticado en 2018 en
tratamiento quimioterapico. A los dos afios del diagndstico, presenta un sindrome de seccion
medular completa T2-T5. Se realiza estudio inmunoldgico con positividad para anticuerpos anti-
acuoporina4. Recibe tratamiento inmunomodulador y oncolégico. Desde entonces, continda sin
progresion del tumor y mejoria de sintomatologia neuroldgica. Caso 2: mujer de 81 afnos que
presenta un sindrome hemimedular cervical incompleto. En RMN cervical se visualiza una
hiperintensidad longitudinalmente extensa entre las regiones C2-C6. Se realiza estudio
inmunologico con positividad para anticuerpos anti-acuoporina-4. Se realiza PET-TAC con hallazgo
de lesion en cuerpo gastrico y anatomia patoldgica compatible con tumor GIST. Tras recibir
tratamiento inmunomodulador, la paciente presenta mejoria clinica. Dos afios después, la paciente
presenta carcinomatosis peritoneal con citologia positiva para células tumorales de origen
millleriano.

Conclusion: La manifestaciéon de sindrome paraneoplasico dentro del espectro de la NMO es poco
habitual y se presenta en un perfil de paciente diferente. Ante la presencia de mielitis
longitudinalmente extensa asociada a anticuerpos anti-acuoporina4 en un paciente mayor de 60 afios
debemos sospechar un origen paraneoplasico.
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