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RESUMEN

La lepra o enfermedad de Hansen es una enfermedad infecciosa, granulomatosa
cronica, causada por Mycobacterium leprae. Se caracteriza por lesiones cutaneas,
en mucosa Yy nervios periféricos que provocan consecuentemente anestesia,
debilidad muscular y paralisis. Tiene la capacidad de invadir y afectar los nervios
periféricos de manera asimétrica. El estudio se realiza con el objetivo de presentar
las alteraciones electroneuromiograficas en un paciente con diagnéstico de lepra
teniendo en cuenta la infrecuencia de esta enfermedad en Mayabeque. Se trata de
un caso clinico atendido en la consulta especializada de Neurofisiologia en el
Hospital General Docente “Leopoldito Martinez”, San José de las Lajas. El paciente
presentd dafio en las fibras motoras de tipo axonomielinico de menor intensidad que
en las fibras sensitivas y con mayor severidad en miembros inferiores. Se concluye
que a través de la electroneuromiografia se determina intensidad, topografia y
mecanismo fisiopatoldgico de la neuropatia leprética, aspectos de gran interés
pronastico.
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ABSTRACT

Leprosy or Hansen disease is an infectious, chronic, granulomatous disease caused
by Mycobacterium leprae. It is characterized by cutaneous lesions, in mucosa and
peripheral nerves that consequently cause anesthesia, muscular weakness and
paralysis. It has the capacity to invade and affect the peripheral nerves in an
asymmetric way. The study was performed with the objective of presenting the
electroneuromiographic alterations in a patient with diagnosis of leprosy, taking into
account the infrequency of this disease in Mayabeque. It is about a clinical case
assisted in the specialized consultation of Neurophysiology at Leopoldito Martinez
Teaching General Hospital in San José de las Lajas. The patient presented damage
in the axonomielinic motor fibers of less intensity than in the sensitive fibers and with
higher severity in lower limbs. It can be concluded that the electroneuromiography
determines intensity, topography and physiopathology mechanism of the leprosy
neuropathy, aspects of a great prognosis interest.

Key words: Hansen disease, electroneuromiography, leprosy neuropathy

Descriptors: leprosy; myography /methods; peripheral nervous system diseases;
adult

INTRODUCCION

La enfermedad de Hansen es un padecimiento antiguo; infeccioso, granulomatoso
cronico, causado por Mycobacterium leprae. Poco contagioso, curable y controlable
en la mayor parte de los casos; su eliminacion no es facil, sobre todo cuando el
diagnodstico se realiza de forma tardia. Se caracteriza por lesiones cutaneas, en
mucosa y nervios periféricos que provocan consecuentemente anestesia, debilidad
muscular y paralisis. También alteraciones tréficas de la piel, los musculos y los
huesos. Tiene un largo periodo de incubacién, es de muy prolongada evolucion.?

A nivel mundial, en el 2015 se reporta un total de 211 973 casos de lepra. Al cierre
del 2016 existen en Cuba 186 casos y la forma clinica mas frecuente es la dimorfa.?
En Mayabeque en el afio 2016 existian 11 casos. El curso natural de esta
enfermedad esta relacionado con una neuropatia periférica denominada neuropatia
leprética (NL), la cual es responsable de la aparicion de discapacidades que afectan
a mas de 4 millones de personas alrededor del mundo.?

Se clasifica la enfermedad en dos grandes polos, el lepromatoso y el tuberculoide,
entre los cuales se sitan formas de lepra dimorfa y borderline. El diagnéstico de la
enfermedad se basa en tres puntos esenciales: valorar las lesiones de la piel,
definidas para cada una de las formas clinicas, demostrar la hipertrofia y alteracion
funcional de los troncos nerviosos periféricos y la presencia del bacilo.*

Esta afectacion neural es la causa mas frecuente de enfermedad infecciosa que
afecta al sistema nervioso periférico y el dafio esta centrado exclusivamente en el
mismo de manera asimétrica.® Asociado a compromiso autonémico, sensorial y
motor. El deterioro neuropéatico causado se evidencia en todo el espectro clinico de
esta enfermedad® y puede desencadenarse por respuestas de hipersensibilidad
inmunoldgicas. Ocurren como consecuencia de la sobreexpresion de citosinas
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proinflamatorias y por la formacion de complejos inmunes, que dafan las células de
Schwann, invaden a las mismas y activan vias inflamatorias.”8°

Coloniza el endotelio neurovascular de los vasos sanguineos Y linfaticos epineurales
de los nervios periféricos; la ruta vascular es la entrada de la micobacteria a través
de la vaina perineural impermeable y alcanza el compartimiento endoneural e inicia
la invasion no solo de las fibras sensitivas mielinicas, sino también de las
amielinicas.?

En sus estadios iniciales cursa como una neuropatia subclinica, dado que la
afeccion sensitiva solo es evidente cuando el compromiso de la fibra sensitiva tipo C
es mayor de un 30 %. A medida que aumenta el dafio periférico sobre las fibras
nerviosas superficiales y pequefias de la dermis se impide la transmision de
estimulos sensitivos a través del tracto espino-talamico, comprometiendo de esta
manera la sensibilidad exteroceptiva (temperatura, dolor y tacto burdo).!

En la medida que avanza la NL compromete los haces neurales motores que
inervan los masculos de ojos, manos y pies; evidenciandose los primeros signos de
afeccion motora, como lo es la debilidad de la musculatura de los mismos. La
afeccion sensitivo-motora es la responsable de las discapacidades y deformidades.
Estas pueden estar representadas por atrofia muscular, condrolisis y reabsorciones,
gue impactan de forma negativa la calidad de vida de estos pacientes.!? Los nervios
comunmente afectados son el auricular mayor y supraorbital, radial, mediano,
cubital, peroneo comun vy tibial posterior.'3

El estudio se realiza con el objetivo de presentar las alteraciones
electroneuromiograficas en un paciente con diagndstico de lepra teniendo en cuenta
la infrecuencia de esta enfermedad en Mayabeque.

PRESENTACION DEL CASO

Se informa el caso de un paciente de 31 afios de edad, raza negra, procedencia
urbana, con antecedentes de enfermedad de Hansen en su forma lepromatosa,
diagnosticada hace seis afios. Acude a la consulta especializada de Neurofisiologia
en el Hospital General Docente “Leopoldito Martinez”, San José de las Lajas,
Mayabeque. Remitido por la especialidad de Dermatologia, por presentar sensacién
de hormigueo, ardentia y adormecimiento en palmas de las manos y plantas de los
pies, lo cual empeora con el roce de la ropa y durante el bafo. Refiere al
interrogatorio disestesias distales. La impresion diagndéstica fue una polineuropatia
sensitiva infecciosa secundaria a la enfermedad de Hansen.

Positivo al examen fisico general se constata en piel lesiones costrosas con centro
hipocromico en ambos miembros superiores e inferiores. Al examen del sistema
nervioso se encontrd trastornos objetivos de la sensibilidad superficial (hipoestesia
en region plantar de ambos miembros inferiores).

Los estudios complementarios de hematologia y quimica sanguinea se encontraron

dentro de limites fisioldgicos. El resultado de la dltima baciloscopia efectuada en
enero del 2019 fue negativo.
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Se realizaron los estudios electroneuromiograficos de neuroconduccién motora;
donde se exploraron los nervios mediano, cubital, peroneo 'y tibial. Con la finalidad
de obtenerse el potencial de accion muscular compuesto evocado (PAMC) de mayor
tamafio mediante la mejor posicion del electrodo de registro y la aplicacion de la
estimulacién supra maxima. En la neuroconduccion sensitiva se examinaron las
fibras sensitivas de los nervios mediano y cubital, asi como sural. Todos se
exploraron de manera bilateral. El paciente present6 dafio en las fibras motoras de
tipo axonomielinico de menor intensidad que en las fibras sensitivas y con mayor
severidad en miembros inferiores. En la neuroconduccion motora los nervios mas
afectados fueron ambos tibiales (Figura 1).
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Fig. 1. Neuroconduccién motora distal y proximal del nervio tibial izquierdo.

La neuroconduccion sensitiva mostré un dafio severo de las fibras sensitivas
pertenecientes a todos los nervios explorados. No se obtuvo respuesta del potencial
de accién neurosensitivo (Figura 2).
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Figura 2. Neuroconduccion sensitiva del nervio sural derecho.
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DISCUSION

Mediante el estudio de la neuroconduccién motora se investiga el estado funcional
de las fibras nerviosas motoras periféricas, el tipo de dafio (axonal y/o
desmielinizante) y se clasifican las lesiones en motoras, sensitivas 0 mixtas. Se
ofrece informacion sobre cambios patolégicos ocurridos en las vainas de mielina, los
nodos de Ranvier y los axones. En los PAMC se evalUan distintas variables que se
comparan con valores normales.'*

Las latencias absolutas prolongadas y la velocidad de conduccion motora maxima
retardada son indicadores de desmielinizacion segmentaria. Las amplitudes
disminuidas indican una reduccion del numero de axones funcionalmente activos. La
duracion aumentada de los PAMC traduce un fendbmeno de dispersion temporal,
observado en lesiones desmielinizantes.

El paciente presenta anomalias en todas las variables de la neuroconduccién
motora, con mayor repercusion funcional en los nervios pertenecientes al plexo
lumbosacro. Las fibras motoras exploradas de los nervios del plexo braquial también
presentan alteraciones, siendo mas significativa en ambos nervios medianos.

El potencial de accién nervioso sensitivo (PANS) es el resultado de la sumacién (en
tiempo y espacio) de los potenciales generados en las fibras nerviosas sensitivas
mielinicas, por el estimulo eléctrico aplicado.* Las fibras sensitivas son muy finas y
sensibles a dafiarse primero que las motoras, y eso se pone manifiesto en este
paciente donde no se obtiene respuesta del PANS en ninguno de los nervios
explorados.

La electroneuromiografia aporta la informacién necesaria para determinar que el
dafio fue desmielinizante (latencias prolongadas), y que existe una disminucion del
namero de axones funcionalmente activos (amplitudes disminuidas). El paciente
presenta un dafio axonal y mielinico severo en fibras sensitivas. En este caso no
existen diferencias de miembros superiores con inferiores. Resultado que se
corresponde con investigadores de Cienfuegos donde se evalla una paciente con
similar condicion clinica.

Esta enfermedad produce varios patrones de afectacion en el sistema nervioso
periférico. Los mas tipicos son las mononeuropatias simple y mudltiples,
predominantemente sensitivas, con toma motora variable, engrosamiento de nervios
y respeto de los reflejos osteotendinosos. A pesar de ser mas frecuente la forma
sensitiva, el paciente también presenta alteraciones motoras mas significativas en
miembros inferiores, lo cual descarta la hipotesis diagndstica inicial. El diagndstico
se establece por el examen fisico y electroneuromiogréfico.

Se concluye que a través de la electroneuromiografia se determina intensidad,
topografia y mecanismo fisiopatologico de la NL, aspectos de gran interés
prondstico. La multineuritis se suele presentar en el estudio, como neuropatias
segmentarias mixtas, con componente desmielinizante y grados variables de
axonotmesis.
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