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Resumen

Objetivos: El sindrome de Anton-Babinski es un trastorno neuropsiquiatrico caracterizado por
ceguera cortical, anosognosia y confabulacion, cuya etiologia principal es debida a isquemia
parietooccipital. Nuestro objetivo fue revisar esta entidad tan infrecuente mediante la historia
clinica de un paciente con dicha enfermedad y la realizaciéon de una busqueda bibliografica.

Material y métodos: Se trata de un varon de 80 afios, con antecedentes de hipertension y
cardiopatia cronica, que fue trasladado a Urgencias por deterioro de nivel de conciencia de 24-48
horas de evolucidn.

Resultados: En Urgencias, se detectd una fibrilacién auricular no conocida. Se solicité una TC
craneal, objetivandose una gran hipodensidad confluente de sustancia blanca temporooccipital
bilateral, con extension a cerebelo, de naturaleza indeterminada. El paciente fue ingresado en
Neurologia y, durante su estancia en planta, manifestd ceguera cortical, anosognosia y
confabulacién. Se completd estudio con RM cerebral, donde se confirmaron lesiones
correspondientes a areas de infartos isquémicos agudos con transformacién hemorragica. Al tratarse
de un origen cardioembolico, se inicié posteriormente anticoagulacion. Finalmente, fue derivado a
un centro residencial rehabilitador, dada su situacion de dependencia al mantener dicho déficit
visual.

Conclusion: Fl sindrome de Anton-Babinski es una patologia infrecuente con caracteristicas clinicas
claramente establecidas, el cual debe sospecharse ante una pérdida atipica de la visién y evidencia
de dano en el 16bulo occipital. Su reconocimiento precoz facilita un adecuado abordaje
multidisciplinar y, por tanto, un mejor pronostico. En nuestro paciente, la edad avanzada y la
extension de la lesion dificultaron una favorable recuperacion.
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