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Resentacién atipica del sindrome de Guillain-Barre

Atypical presentation of Guillain-Barré syndrome

Peggy Martinez-Esteban’

Varén de 64 afios, contador de profesion, previamente
sin problemas de salud crénicos, ni COVID u otra infeccion
respiratoria o gastrointestinal reciente. Amanecid con
debilidad leve en miembros superiores, 6 horas después notd
dificultad para pasar los alimentos y cambios en la voz, asi
como mayor acentuacion de la debilidad en los brazos. Hacia
la noche, se acentud la disfagia y disartria, por dicho motivo,
acudid a emergencia, caminando aun por sus propios medios,
se quedo en observacion, el déficit motor evolucion6 a una
cuadriparesia a predominio de miembros superiores,
postracién y en la madrugada del dia siguiente presento
dificultad respiratoria, requiriendo ingreso a UCI para
ventilacion mecanica.

En la exploracion fisica, al ingreso se observé al
paciente despierto y alerta, con disartria marcada, lograndose
comunicar a través del parpadeo. En las extremidades
superiores, se evidencio paresia MRC 3/5 (Escala de fuerza
muscular); mientras que, en los miembros inferiores la fuerza
estaba conservada en 5/5. Ademas, se encontrd arreflexia e
hipotonia, respuesta plantar flexora. La sensibilidad y los
movimientos oculares estaban conservados, las pupilas
reactivas. En el resto de la exploracion no se hallaron
alteraciones significativas.

Se practicé estudio de liquido cefalorraquideo, en el
que se constatd disociacion albumino-citologica. Se
descartaron patologias como diabetes, VIH, hipertiroidismo,
porfiria entre otras.

Bajo la orientacion diagnostica de sindrome de
Guillain-Barré, se le administré6 inmunoglobulina a dosis
plenas al tercer dia de evolucion y se solicito estudios de anti-
gangliésidos GQ1b, GD1b y GMI (indice IgM) que fueron
negativos.

A los 17 dias de evolucidn, en el estudio de velocidad
de conduccidn, se evidencio presencia de potencial de accion
sensitivo (PAS) de ambos surales con latencia y amplitud
normales; ausencia de registro de PAS sensitivo de los nervios
mediano y cubital izquierdos; ausencia del potencial de accion
muscular compuesto (PAMC) de ambos nervios peroneos
comunes, tibial posterior derecho, mediano y cubital
izquierdos. La electromiografia mostré ondas positivas y
fibrilaciones con ausencia de actividad motora voluntaria en
ambos deltoides, extensor comun de los dedos derecho,
primer interéseo dorsal derecho, tibial anterior izquierdo y
recto anterior izquierdo; observandose denervacion en mayor
magnitud en los musculos proximales de extremidades
superiores. Dichos hallazgos fueron compatibles con una
polirradiculoneuropatia sensitivo-motora con caracteristicas
desmielinizantes con compromiso axonal secundario que
afectaba predominantemente a extremidades superiores.

De acuerdo a todo lo antes expuesto, este caso
corresponde a una presentacion atipica e infrecuente del
sindrome de Guillain-Barré, la variante faringo-cervico
braquial. Luego de recibir inmunoglobulina, el paciente
evoluciona favorablemente.
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