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Miastenia sravis: definicion vy fisiepatolegia D
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Miastenia Gravis)

- 2/3 partes comienza con afectacién ocular:

I Los musculos extraoculares y el EPS son los primeros en afectarse

Ptosis, diplopia o0 ambas

y \
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Casos de Miastenia Gravis en ICRD

Revision de casos retrospectivo de pacientes con miastenia gravis en ICR desde afno
2008 — actualidad

N: 69 casos
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Casos de Miastenia Gravis en ICRD
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Distribuciéon segun sexo D
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TigeReEa) 12 Steni NG ERAE S e hue™ .,

M Miastenia ocular M Miastenia generalizada

Ptosis + diplopi
0,
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Exploracion clinica: Test fatigabilidad >

ki Test realizado .1 Test no realizado/no descrito
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Explig lEion clinieca MRmiclvendclt hiclo,

v'Alta sensibilidad y
especificidad

v'Sies (+) es
diagnostica
(patognomonico)



Explig lEion clinieca MRmiclvendclt hiclo,

Negativa

M Prueba realizada L4 Prueba no realizada/no descrita 8% \
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Estudio serologico: Ac anti receptor Achp

M Prueba realizada M Prueba no realizada/no descrita
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Estudio electrofisiologico: EMG de fibra unicaP

No

i Prueba realizada 1 Prueba no realizada/no descrita concluyente_
3%
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PrucliEEReem pl cment agiEs SV ONGER: O rabe )

M Timo normal M Hiperplasia de timo & Timoma
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Pruebas complementarias: Pruebas tiroideas )

i Pruebas normales .1 Pruebas alteradas

Pruebas realizadas Pruebas no realizadas/
no descritas
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Tratamiento de Miastenia GravisD
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1. 'Inhlbldores acetilcolinesterasa

_______________________________________________________
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” Tratamiento inmunomodulador

s+ Cronico - largo plazo:
Corticoides
Otros
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Conclusién D

1. Tener presente la miastenia gravis en el diagnostico diferencial de todo paciente con
ptosis

»Recordar en la exploracion realizar pruebas como el test de fatigabilidad y la prueba del
hielo.

2.Si sospechamos miastenia gravis explicar signos de alarma

»Frente a dificultad respiratoria/ deglucion o debilidad generalizada DEBE ACUDIR A
URGENCIAS

3.En caso de miastenia gravis confirmada solicitar TAC de térax y pruebas tiroideas
para descartar patologias que pueden estar asociadas.
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