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PRESENTACION DEL
CASO

* Paciente de sexo masculino, de 75
anos de edad, con antecedentes de
hipotiroidismo, HTA, EPOCy
dislipidemia.

e Cursa internacion en cirugia general
por reemplazo endo-aneurismatico,
el cual evoluciona con fistula
enterocutanea.

* Posteriormente se procede a la
alimentacion por via parenteral.

 Transcurrida una semana
intercurre con cuadro clinico de
vomitos, mareos y nistagmus,
asociados a debilidad generalizada.



HALLAZGOS
IMAGENOLOGICOS

 RM:

En secuencias T2 y FLAIR se
evidencia hiperintensidad de
sefnal en topografia de la placa
tectal y en sustancia gris peri-
acueductal.

No se observa restriccion en
secuencias de difusion, ni realce
luego de la administracion de
contraste E.V.









DISCUSION

La enfermedad de Wernicke es
una patologia neuro-psiquiatrica
aguda-subaguda secundaria al
déficit de tiamina, caracterizada
por sindrome confusional,
oftalmoplejia y ataxia de la
marcha.

Elevada prevalencia en enolistas,
anorexia nerviosa, dialisis
peritoneal, neoplasias
diseminadas, hiperémesis
gravidica, cirugia
gastrointestinal, alimentacion
alternativa prolongada.



DISCUSION

La prevalencia en hombres
practicamente duplica la de las
mujeres.

El diagnostico se basa en el
hallazgo de una triada constituida
por movimientos oculares
anomalos, ataxia y sindrome
confusional. Sin embargo, ésta se
encuentra presente solo en el 16-
38% de los pacientes.

La falta de diagnostico precoz
conduce a la psicosis de Korsakoff
e incluso a la muerte, por lo que,
ante la deteccion de |la
enfermedad, debe considerarselo
una emergencia médica y se
tiene que indicar el tratamiento
lo antes posible.



CONCLUSION

 La RM de encéfalo juega un
papel fundamental en el
diagnostico de la enfermedad
de Wernicke, debido a la
presentacion de imagenes
patognomonicas caracterizadas
por afectacion bilateral y
simeétrica de los talamos,
cuerpos mamilares, placa tectal
y sustancia gris peri-acueductal,
permitiendo efectuar de esta
forma, un diagndstico certeroy
precoz.



