
Caso 4 

Varón de 72 años, hipertenso en tratamiento con enalapril. 

Ingresó tres meses antes en el Servicio de Cirugía por dolor abdominal, realizándose 

esofagogastroduodenoscopia, colonoscopia y TAC abdominal que no demostraron hallazgos; presentaba anemia 

normocitica leve que no fue estudiada; se dio de alta por mejoría con el diagnostico de dolor abdominal 

inespecífico. 

Refiere desde la misma fecha debilidad progresiva en miembros superiores, centrada en la cintura escapular, sin 

dolor ni trastornos sensitivos asociados; asimismo reinicio del dolor abdominal con astenia y adelgazamiento de 

6 kg. 

La exploración física general fue anodina. La exploración neurológica mostraba atrofia muscular en la cintura 

escapular, con debilidad proximal 3/5 bilateral y fasciculaciones a ese nivel, sin pérdida de fuerza objetivable en 

las manos ni en los miembros inferiores. Los reflejos osteotendinosos eran vivos y simétricos. Presentaba 

Babinski derecho. No se apreciaban alteraciones sensitivas y las pruebas cerebelosas eran normales. 

Pruebas complementarias: 

Hemoglobina, 11 g/dl; volumen corpuscular medio, 88 fl; 10.000 leucocitos/ mm³ con fórmula normal; 340.000 

plaquetas; frotis: anisopoiquilocitosis con algún dianiocito y ligero punteado basofilo; reticulocitos 1%; 

coagulación normal. 

Bioquímica ordinaria y sedimento de orina sin alteraciones. Hormonas tiroideas, ferritina, transferrina, B12 y. 

folato normales.  

EMG: signos de atrofia neurógena con denervación activa de los músculos de ambas extremidades superiores 

con marcado predominio de la afectación proximal, fasciculaciones y velocidades de conducción en el límite bajo 

de la normalidad de los nervios axilar, musculocutáneo y cubital derechos y ambos nervios medianos. No se 

observaron datos que sugirieran bloqueos de conducción motora. 

RMN de columna cervical: incipiente patología degenerativa, sin afectación nerviosa. 

RMN cerebral: focos aislados de aumento de señal en T2 y FLAIR en la sustancia blanca supratentorial, en 

relación con desmielinización isquémica. 

Se realizó una prueba diagnóstica 


