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IMAGENES EN PEDIATRIA

Neuroimagen en el sindrome poliomielitis-like por

virus Epstein-Barr

Check for
updates
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Nifa de 2 afos que se presenta con dificultad res-

piratoria progresiva, fiebre, tetraparesia hipotdnica
arrefléxica, disestesia en los miembros inferiores vy
afonia.

El analisis del liquido cefalorraquideo revelé pleocitosis
(110cél/uL), ligera elevacion de proteinas (0,6 g/L) y un
nivel de glucosa normal. El estudio electrofisiologico mostro
una amplitud del potencial de accion compuesto muscular
pequena y un reclutamiento de unidades motoras dismi-
nuido. La resonancia magnética de la cabeza y la columna
mostroé en la secuencia T2 un foco hiperintenso en el bulbo
raquideo, mielitis desde el nivel C3-C4 al cono medular con
afectacion significativa de las astas anteriores y captacion
en los segmentos cervicales, el cono medular —asi como
radiculitis— y las raices ventrales de la cauda equina
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(figs. 1y 2). Las pruebas de PCR del liquido cefalorraquideo
y la muestra sérica detectaron la presencia de ADN de virus
de Epstein-Barr (2.100 y 270.000 copias/mL). Se descarta-
ron otras posibles causas. Tras 3 ciclos de inmunoglobulina
intravenosa, corticoterapia y aciclovir, la carga viral decre-
ci6 (35.000 copias/mL) y hubo mejoria clinica y radiologica
progresiva.

Hasta donde conocemos, este es el primer caso reportado
con afectacion combinada del bulbo raquideo, la médula
espinal y las raices espinales por virus de Epstein-Barr; la
infeccion se presento con un patrén polio-like que solo se ha
descrito previamente en otros 2 casos' . Se debe considerar
la afectacion del sistema nervioso por virus de Epstein-Barr
aunque el patrén de imagen sea atipico, incluso en pacientes
inmunocompetentes.
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Figura 1 Medulomielorradiculitis, corte axial. Las imagenes ponderadas en T2 mostraron 2 focos hiperintensos simétricos en el
bulbo raquideo posterior (flechas en A) y confirmaron la afectacion selectiva de las astas anteriores de la médula espinal, que se
muestra a nivel cervical (flechas en B) y del cono medular (flechas en C), con captacion en las raices ventrales de la cauda equina
en la imagen axial en la secuencia T1 tras la administracion de contraste (flechas en D).
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Figura 2  Afectacion de las raices de la cauda equina y la médula espinal, corte sagital. Hiperintensidad extensa en la espina
dorsal anterior en secuencia T2, desde el segmento cervical al cono medular (flechas en A). Tras la administracion de contraste,
la imagen sagital en secuencia T1 mostré captacion en las raices ventrales de la cauda equina (flechas en C) sin captacion en la
mayoria de la médula espinal (B).
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