DEL ACCIDENTE CEREBRO VASCULAR A LA
ENCEFALITIS HERPETICA, EN SIMPLES PASOS
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Presentacion del caso:

Los autores declaran no tener conflictos de interés.

Paciente de 60 afos es derivado de otro hospital por presentar foco motor izquierdo de dos dias de evolucion asociado a

convulsiones.

Hallazgos imagenoldgicos:

TC: de encefalo (al ingreso). Hipodensidad cortico
subcortical temporal e Insular derecha asociada a
colapso de espacios subaracnoideos de la convexidad,
vinculable a proceso isquémico de curso agudo.

Discusion: La encefalitis herpética es un proceso inflamatorio
cerebral asociado a evidencia clinica de disfuncion
neurologica. Debido a la contigluidad de las estructuras del
SNC, se pueden presentar como cuadros mixtos afectandose
estructuras proximas al cerebro como las meninges
(meningoencefalitis), como bien puede afectar exclusivamente
al cerebro (encefalitis) o la medula espinal (mielitis o
encefalomielitis), por lo que puede confundirse con otras
entidades. En la encefalitis por VHS se observa edema en los
lobulos temporales y en las estructuras del sistema limbico,
respetando los ganglios basales, como distribucion tipica.

Estos cambios se observan en etapas tempranas como
lesiones hiperintensas en las imagenes ponderadas T2 e
hipointensas en las imagenes ponderadas a T1 y en las
secuencias con pulso de inversion (FLAIR). En la etapa
cronica, las lesiones evolucionan a areas de encefalomalacia.
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RM de encéfalo (dos dias después del ingreso). Extensas
lesiones corticales de aspecto edematoso-reciente con efecto
de masa que colapsan espacios aracnhoideos adyacentes en
convexidad fronto temporo insular anterior derecha, a nivel de
ambas regiones unco-amigdalinas, insulares e hipocampales,
en retro esplenio y margen medial talamico a derecha. Estas
lesiones muestran hipersenal en T2-FLAIR y DWI, sin caida de
ADC (edema vasogenico). Estas imagenes, sumado al cribado
de virus herpes simple (VHS) en liguido cefalorraquideo,
establecieron el diagnoéstico definitivo.

Conclusion: La RM es el estudio de imagen ideal para la
evaluacion y el seguimiento de los pacientes con cuadros
neuroldgicos agudos, como encefalitis, principalmente para
evitar la demora en tratamientos oportunos cuando se
presentan dudas diagnosticas. Como imagenodlogos debemos
saber ofrecer e Interpretar estas herramientas que son
fundamentales para la sobrevida del paciente.
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