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Enfermedad actual y antecedentes
• Mujer de 64 años que acude a Urgencias por presentar cuadro progresivo de disminución 

de fuerza en MSI, aumento de la desviación comisural y ligera disartria. En febrero de 
2017 fue ingresada y valorada en Neurología por focalidad neurológica secundaria a 
lesiones cerebrales objetivadas mediante TAC, quedando a la espera de los resultados del 
PET-TAC.

• No RAMc. No HTA. DM tipo 2. DLP.

• Hipotiroidismo

• TVP espontánea diagnosticada hace 15 años

• Cefalea tensional

• Iqx. Colecistectomía

• Tratamiento: Simvastatina, Levotiroxina, Metformina+dapagliflozina, Condroitin sulfato



Exploración física y pruebas complementarias

• Constantes estables. 

• BEG. NH. NC. C y O en las 3 esferas. Vitíligo completo.

• Exploración neurológica: Lenguaje conservado. PICNR, MOE conservada. Parálisis facial izquierda de origen central. No otras 
alteraciones de pares craneales. Fuerza 4+/5 en musculatura distal de MSI. Balance motor normal. ROTs normales. Marcha sin 
alteraciones.

• ACP: Rítmica, sin soplos. MVC, sin otros ruidos patológicos.

• ABD: Blando, depresible, dolor a la palpación en mesograstrio e hipogastrio. No se palpan masas ni megalias. No signos de 
irritación peritoneal. Blumberg -. Murphy -. 

• TAC craneal: Hallazgos sugieren isquemia subaguda-crónica en sustancia blanca fronto-parietal derecha.

• Angio-RMN: No hallazgos de interés

• RMN encefálica: Se objetivan 7 lesiones con realce en anillo agrupadas en lóbulo parietal derecho, sin restricción a la difusión, 
línea media centrada, no isquemia

• TAC toraco-abdomino-pélvico: Sin hallazgos de interés



RMN encefálica



Diagnóstico diferencial LOEs

1. Neoplasia (Cuadro progresivo):

1.1. METÁSTASIS (Lo + frec. Múltiples)

1.2. Tumor primario → Glioma de alto grado (Único)

1.3. Linfoma (- frec. Único)

2.   Infección → Absceso (¿Fiebre? ¿Endocarditis? (Único)

3.   Inflamatorio → Vasculitis (Cuadro ictal)


