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RESUMEN

La encefalopatia urémica como su nombre lo indica son aquellas alteraciones en el estado de conciencia, se refiere a esta
como sindrome del encéfalo, originado como consecuencia de otra patologia principal, tal como se manifiesta las demas
encefalopatias conocidas. En este caso, producto de la insuficiencia renal se origina esta encefalopatia, que hoy obliga
a la investigacion cientifica, de sus posibles causas, sus sintomas y manifestaciones, asf como los tratamientos para mi-
nimizar los efectos de esta enfermedad que es previsible y sobre la cual puede revertirse los efectos que incluso pueden
llevar a los estado de gravedad como el coma y hasta a la muerte.

En efecto, esta enfermedad, requiere de estudios minuciosos y de diagnosticos tempranos para evitar los sintomas seve-
ros que seran parte del analisis a continuacion. Esta investigacion se propone ser una revision documental, que motive las
investigaciones cientificas de este sindrome y que genere aporte al estudio de esta patologia.

Palabras clave: Encéfalo, Encefalopatia Urémica, Insuficiencia Renal, Sindrome Urémico, Didlisis, Trasplante Renal,
Complicaciones.

ABSTRACT

Uremic encephalopathy, as its name indicates, are those alterations in the state of consciousness, it refers to this as a brain
syndrome, originated as a consequence of another main pathology, as the other known encephalopathies manifest. In
this case, as a result of renal failure, this encephalopathy originates, which today forces scientific research, of its possible
causes, its symptoms and manifestations, as well as treatments to minimize the effects of this disease that is predictable
and on which the effects that can even lead to the state of gravity such as coma and even death can be reversed.

Indeed, this disease requires thorough studies and early diagnoses to avoid severe symptoms that will be part of the anal-
ysis below. This research aims to be a documentary review, which motivates the scientific investigations of this syndrome
and that generates contribution to the study of this pathology.

Keywords: Brain, uremic encephalopathy, renal failure, uremic syndrome, dialysis, kidney transplantation, complications.
RESUMO

A encefalopatia urémica, como o préprio nome indica, sdo aquelas alteragdes no estado de consciéncia, refere-se a isso
como uma sindrome cerebral, originada como consequéncia de outra patologia principal, a medida que as outras ence-
falopatias conhecidas se manifestam. Nesse caso, como resultado da insuficiéncia renal, é originada essa encefalopatia,
que hoje forca a pesquisa cientifica de suas possiveis causas, sintomas e manifestacées, além de tratamentos para mini-
mizar os efeitos previsiveis e sobre 0s quais essa doenga é previsivel. os efeitos que podem levar ao estado de gravidade,
como coma € até a morte, podem ser revertidos.

De fato, esta doenca requer estudos completos e diagndstico precoce para evitar sintomas graves que fardo parte da
andlise abaixo. Esta pesquisa pretende ser uma revisdo documental, que motive as investigagdes cientificas dessa sin-
drome e que gere contribuicdo para o estudo dessa patologia.

Palavras-chave: Cérebro, encefalopatia urémica, insuficiéncia renal, sindrome urémica, didlise, transplante renal,
complicagoes.
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Introduccion

El diagnédstico de la encefalopatia urémica
esta basado principalmente en las altera-
ciones neuroloégicas presentes en pacien-
tes con insuficiencia renal, cuando son en
ausentes causas evidentes de enfermedad
cerebral; sin embargo actualmente las
causas de la encefalopatia urémica son
desconocidas. El tratamiento temprano de
muchos tipos de encefalopatia puede elimi-
nar, reducir o detener los sintomas de la en-
fermedad. En muchas ocasiones, se puede
prevenir evitando las causas primarias.

Los mecanismos sugeridos incluyen de-
presion del consumode oxigeno cerebral,
hipoxia cerebral, incremento en los nive-
les cerebrales de calcio, toxinas uremicas
(metilguanidina, acido guanidino succinico,
acido fendlico) y elevacion en los niveles
sanguineos de parathormona. Todos estos
de acuerdo al tipo de encefalopatia.

En este sentido, el siguiente estudio, anali-
za la generalidad de las encefalopatias, el
sindrome urémico y sus especificidades vy
en consecuencias determinar los precep-
tos fundamentales que originan a la Ence-
falopatia urémica, en aras de orientar sobre
su diagnostico oportuno , sus tratamientos
y formas preventivas, debido a que la mis-
ma puede agravarse y causar la muerte. En
efecto, el andlisis se detendra en las cau-
sas que la originan, y en los tratamientos
mas comunmente usados , previo a su evo-
lucion a estados de mayor gravedad.

Método

La metodologia que se presenta en este es-
tudio es de tipo documental con revision y
analisis de bibliografia, la recopilacion de
la informacion se ha elaborado a través de
una investigacion documental. Mas de 50
articulos revisados en diferentes medios
bibliograficos, medios Electronicos, diccio-
narios médicos, libros, articulos de revistas
y otros, en funcion de generar aportes teori-
cos en cuando a las encefalopatias.

150

Fueron considerados los aportes mas im-
portantes de ciertos autores con criterio de
seleccion de los planteamientos tedricos co-
munes entre los a especialistas analizados,
y se plantea la investigacion para futuros
casos que den soporte a nuevos estudios.

Encefalopatia causas y tratamiento

Cuando se habla de Encefalopatia este tér-
mino refiere al desorden o enfermedad del
encéfalo. Encefalopatia como sindrome re-
fiere a la disfuncion cerebral, el cual puede
ser causado por multiples etiologias.LA en-
cefalopatia, esta precedido por varios ter-
minos que describen su origen etimoldgico,
(la razén, causa, o condiciones especiales
del paciente); tal es el caso de la encefa-
lopatia andxica significa dano cerebral por
falta de oxigeno, asi en total, existen mas de
150 tipos de encefalopatia que describen la
literatura médica de este sindrome.

La Encefalopatia “Es un sindrome organico
cerebral agudo o subagudo que ocurre en
pacientes con insuficiencia renal aguda o
cronica, cuando la fi ltracion glomerular cae
por debajo del 10 % de lo normal” (Rondén
Nucete, 1998)

Infecciones, problemas metabdlicos, toxi-
nas, medicamentos, cambios fisioldgicos
y traumatismos, son algunas de las causas
que se atribuyen a la encefalopatia. Es ade-
mas considerada como una complicacion
de un problema principal en particular, tal
es el caso de cirrosis hepatica, insuficien-
cia renal, o anoxia; de alli que el tratamiento
preventivo o a tiempo de muchos de los ti-
pos de encefalopatia puede reducir y hasta
detener los sintomas de la enfermedad.

Las Encefalopatias en general, son com-
plicaciones halladas en pacientes con al-
teracion en sus estado de conciencia, hos-
pitalizado o manifestadas en Unidad de
Cuidados Intensivos, tal como lo plantea
(Navas & Gonzalez, 2004): “Existe mayor
morbibilidad, estadia hospitalizacion y mor-
talidad en los pacientes criticamente enfer-
mos que desarrollan complicaciones neuro-

RECIMAUC VOL. 4 N° 1 (2020



ENCEFALOPATIA UREMICA. CAUSAS Y TRATAMIENTO

l6gicas”. De tal manera que su diagnostico
oportuno para proceder con tratamiento efi-
caz puede prever estados de mayor grave-
dad en los pacientes.

Los sintommas pueden manifestarse como
perdidas de memorias, hasta demencia,
convulsiones, estado de coma o la muerte,
en efecto se plantea sintomas de amplio es-
pectropero que en definitiva son reducto de
un estado mental alterado algunas veces
con manifestaciones fisicas.

En el caso de encefalopatia Uremica los
sintomas son reconocidos comunmente y
plasmado por (Cuddon, 1996).como “ alte-
raciones cognitivas, neuromusculares, so-
mato sensoriales y autonémicas. En gene-
ral, la gravedad y progresion de los signos
neurologicos es proporcional al deterioro de
la funcion renal y a su velocidad de instau-
racion.”Los sintomas urémicos suelen ser
mas graves y avanzan mas rapidamente en
los pacientes con insuficiencia renal aguda
gue en aquellos con insuficiencia renal cro-
nica

Causas de las Encefalopatia: De manera
general todas las encefalopatias pueden
distinguir las siguientes causas:

e Anoxia (falta de oxigeno en el cerebro,
incluyendo causas traumaticas).

e Infecciones (bacterias, virus, parasitos).
e Alcoholismo (toxicidad del alcohol).

e (Condiciones hepaticas (por ejemplo, in-
suficiencia hepatica o cancer de higa-
do).

e Trastornos renales (insuficiencia renal).

e Enfermedades metabdlicas (hiper o hi-
pocalcemia, hipo o hipernatremia o hipo
o hiperglucemia).

e Tumores cerebrales.

e Algunos tipos de productos quimicos to-
xicos (mercurio, plomo, 0 amoniaco).

e Alteraciones en la presiéon dentro del ce-

RECIAMUC VOL. 4 N2 1(2020)

rebro (a menudo asociadas con sangra-
do, tumores o abscesos).

e |ngesta inadecuada de vitamina B1.

e También se atribuyen a Algunos medi-
camentos entre ellos: el tacrolimus y ci-
closporina, los dafios colaterales como
el sindrome de la encefalopatia posterior
reversible.

Tipos de Encefalopatias

Existen varios tipos de encefalopatias, entre
las cuales destacan:

e Encefalopatia hepatica.

e Encefalopatia urémica.

e Encefalopatia de Hashimoto.

e Encefalopatia de Lyme.

e Encefalopatia de Wernicke.

e Encefalopatia mitocondrial.

e Encefalopatia espongiforme bovina.
Sintomas

La alteracion en el estado mental es la con-
dicion comun de todos los tipos de ence-
falopatias, dicha alteraciones pueden mani-
festarse de forma sutil e ir progresivamente
empeorando durante varios anos gradual-
mente lento. Mientras que en otros casos
puede manifestarsede forma obvia y desa-
rrollarse rapidamente. Algunas de las cua-
les puede causar el como y la muerte.

Sintomas que se manifiestan en las ence-
falopatias

[Ood

e |etargo.

e Demencia.
e (Convulsiones. 5
e Temblores. C
e [Espasmos musculares y mialgia.

e Respiracion de Cheyne-Stokes, un pa- ‘|||
tron de respiracion alterada visto en ca- g

151



L

R
-/m»

mu

recCi

SEBASTIAN DE MORA FLORES, J., BENITEZ ORMAZA, Y., GAVILANEZ TOALOMBO, E., & ALVAREZ PEREZ, E.

sos de dafio cerebral y el coma.
e Coma.
Método de diagnéstico

Las pruebas clinicas que se realizan para
el diagnodstico de la encefalopatia se reali-
zan en funcion de ver el grado de alteracion
que se presenta y constatacion de la enfer-
medad. El diagnostico usualmente se lleva
a cabo a consecuencia de un estado alte-
rado que se presenta con otra enfermedad
principal. En efecto si el paciente presenta
diagnostico de enfermedades como anoxia,
insuficiencia renal, hepéatica cronica, entre
otras, se efectual cuando hay evidencia de
alteraciones del estado mental. En conse-
cuencia, los médicos pueden utilizar varias
pruebas diferentes al mismo tiempo para
diagnosticar tanto la condicion primaria,
como la propia encefalopatia. Este enfoque
para el diagnostico es realizado por la ma-
yoria de los médicos, debido a que muchos
consideran que la encefalopatia es una
complicacion que se produce por un pro-
blema de salud subyacente.

Pruebas mas utilizadas durante los exame-

nes de diagnodstico de las posibles causas
primarias:

e La creatinina (para evaluar la funcion re-
nal).

e Andlisis de sangre y otros fluidos corpo-
rales.

e Recuento sanguineo completo.

e |a presion arterial.

* Pruebas metabdlicas.

e Medicamentos o niveles de toxinas.
e Encefalograma.

e £l analisis de autoanticuerpos.

e Ecografia Doppler.

e TCyMRI

e Revision de los medicamentos y efectos
en el paciente.

Tratamiento

El tratamiento variara de acuerdo a la en-
cefalopatia que presenta el paciente de
acuerdo a la enfermedad principal diagnos-
ticada. Se conoce entre los tratamientos:

Tabla 1. Tratamientos segun tipos de encefalopatias

Tipo de Encefalopatia Tratamiento

Anoxia a corto plazo

La oxigenoterapia.

Anoxia a largo plazo

La rehabilitacion.

1|
2
3 | Toxicidad del alcohol a corto
plazo

Liquidos intravenosos o ninglin tratamiento.

4 FEl abuso cronico de alcohol -
cirrosis o insuficiencia hepatica
cronica.

Lactulosa oral,
antibioticos.

dieta baja en proteinas,

S | Encefalopatia urémica - debido a
la insuficiencia renal.

Corregir la causa fisioldgica subyacente,
dialisis, transplante de rifion.

6 | Encefalopatia diabética

La administracién de glucosa o la eliminacion
de la glucosa en sangre para tratar la
hipoglucemia.

7 | Encefalopatia hipo-o hipertensiva

Medicamentos para aumentar o reducir la
presion arterial.

Fuente: Autores 2020
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ENCEFALOPATIA UREMICA. CAUSAS Y TRATAMIENTO

El tratamiento debe orientarse de acuerdo
al diagnostico de cada paciente, y la cau-
sa que origina e tipo de encefalopatia. En
este caso de andlisis, se discernira sobre
la encefalopatia uremica, que como se ha
dilucidado, son originadas por la insuficien-
cia renal. Es menester profundizar en los
sindromes urémicos, para finalmente con el
discernimiento tedrico de las encefalopa-
tias generales y de los sindromes uréemicos
en si mismos, permitan profundizar la com-
prension de este estudio, y abrir el campo
de andlisis de las investigaciones futuras
que prevengan la encefalopatia uremica
desde su causa raiz.

E

Funcatn renad [%)

2 8 5 ¥ 8B a8 B 8

Sindrome Urémico

Segun (Ronddn Nucete, 1998) el término
‘uremia” se atribuye a Piorry quien en 1840
lo definiera como “orina dentro dela san-
gre” describiendo las consecuencias de la
acumulacion decompuestos normalmente
eliminados por el rindn; la uremia es elcon-
junto de sintomas y signos que reflejan la
deficienciade todos los sistemas organicos,
entre ellos laincapacidad renal para conser-
var la composicion y elvolumen del medio
interno.

5 6 9 L

Cronyiormrey gL (Mg o)

Figura 1. Funcion Renal

Fuente: (Ronddn Nucete, 1998)

En la figura 1 se puede observar que la ure-
mia se corresponde con la fase final en la
evolucion de la insuficiencia renal cronica,
es decir con la insuficiencia renal crénica
terminal, solo

Susceptible de tratamiento mediante didli-
sis y/trasplante renal

En la fase | los rinones pueden perder hasta
el 30% de su masa sin que existan datos
clinicos ni bioguimicos, aun cuando se con-
sidera que existe una disminucion de la re-
serva renal funcional .En la fase Il la funcion
renal se pierde hasta en un 40%, y las cifras
de nitrdgeno ureico y creatinina séricos se

RECIAMUC VOL. 4 N2 1 (2020

elevan en forma paulatina. La fase Il esta
dominada por las manifestaciones clinicas
y bioguimicas de la insuficiencia renal pro-
gresiva tales como una anemia progresiva,
hipertension arterial, edemas, retencion
azoada, hipertrofia cardiaca radiologica y
electrocardiografica, y aparicion gradual de
la osteodistrofia renal. La fase IV se corres-
ponde a la insuficiencia renal cronica termi-
nal y es el estadio final de la evolucion de
la enfermedad renal progresiva, es la fase
de uremia clésica la cual aparece cuando la
funcion renal es menor del 5% de lo normal
. Borrero 1989; Ellis et al. 1992citados por
(Ronddn Nucete, 1998)
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Los signos neurologicos pueden ser episo-

I dicos (Ropper, Samuels, & Klein, 2017) vy

consisten tipicamente en alteraciones del
comportamiento, que varian desde la obnu-
bilacion (con o sin signos de demencia) al
coma, y las convulsiones. Se han comuni-
cado otros signos clinicos tales como tre-
mores musculares, mioclonias, movimien-
tos de cabeza, y debilidad neuromuscular
difusa (Bagley, 2005).

Las lesiones renales reportadas en asocia-
cion a la encefalopatia incluyen nefroescle-
rosis, nefrocalcinosis, fibrosisperitubular,
degeneracion tubular,pielonefritis, infarto
renal e hidronefrosis (Wolf, 1980)

Encefalopatia Urémica

El cuadro clinico segun (Osso, 2000) es
inespecifico y, como todas las encefalopa-
tias metabdlicas, y especialmente cuando
se desarrollan rapidamente, pueden produ-
cir:

e Acidosis e hiperpnea asociada.
e Delirio florido.

e Confusion progresiva, signos neurologi-
cos focales y convulsiones.

e (Cambios motores hasta hemiparesias.

e | atetania es frecuente.

e Asterixis intenso con mioclonias multifo-
cales.

e | as funciones pupilares rara vez se ha-
llan alterados.

La Encefalopatia uremica se puede instalar
lentamente y pasar desapercibida de alli la
importancia de detectar los sintomas y su
evolucion:

e Anorexia Vomitos Prurito.

e Nauseas Lentitud Desorientacion.

e Insomnio Fatiga facil Confusion.

e |nquietud, intranquilidad Somnolencia.

e Disminucion de la capacidad de aten-
cion Inversion del ritmo del suefio Pala-
bra entrecortada.

e Dificultad para manejar ideas.
e Paranoia Comportamiento grotesco.

e Disminucion del interés sexual Disminu-
cion de las funciones cognitivas Mioclo-
nias.

* |ncapacidad para desarrollar ideas abs-
tractas Aseriais.

e (Convulsiones.

e Estupory coma.

#

Comportamiento mapropado
y habiidades sociales pobres
Ty

Problemas hormonalkes
"|.|“

Epilepsia

Problemas de
aprendzaje

Problamas "
congnitivos /

Problemas de dolor
¥ Oiras Sensacionas

'

. Problemas de
MEMona

Incapacidad para
~ Entender

. Problemas con las
habilidades de vida dsara

~. Dificuliades fisicas

A\
Cambios de personabdad Problemas emocionalas

Figura 2. Sintomas de la Encefalopatia

Fuente: Autores 2020
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La pronta identificacion de uremia como la
causa de la encefalopatia es esencial por-
que los sintomas son facilmente reversibles
tras el inicio de la dialisis.A medida que la
encefalopatia urémica avanza, los pacien-
tes pueden desarrollar micologias, asterixis,
convulsiones, estupor y estado coma.

La encefalopatia urémica puede ocurrir en
un paciente afectado con una lesion renal
aguda o insuficiencia renal crénica de cual-
quier etiologia.

Tabla 2. Evolucion de los sintomas de la Encefalopatia Urémica

Sintomas leves Sintomas mas severos:

concentrarse

Anorexia Comportamiento extrano
2 | Néusea Voémito
3 | Inquietud Inestabilidad emocional
4 | Somnolencia Desorientacion
5 | Disminucién de la capacidad para Confusion

6 | Funciones cognitivas lentas

Disminucidn de la funcion cognitiva

Fuente: Autores 2020

Tratamiento de la encefalopatia urémica

La presencia de una encefalopatia urémica
en un paciente, ya sea con insuficiencia re-
nal aguda o insuficiencia renal cronica, es
una senal de alarma para el inicio de la te-
rapia de dialisis: hemodidlisis, dialisis peri-
toneal o la terapia de reemplazo renal conti-
nua. En los pacientes con enfermedad renal
en etapa terminal, las alteraciones del EEG
generalmente mejoran después de varios
meses, pero pueden no normalizarse por
completo.

En el cuidado estandar de cualquier pa-
ciente con enfermedad renal terminal tam-
bién se incluyen los siguientes factores de
tratamiento:

RECIAMUC VOL. 4 N2 1 (2020

e Adecuacion de la dialisis.
e (Correcciéon de la anemia.

¢ Regulacion del metabolismo del calcio y
el fosfato.

Complicaciones

Las complicaciones de la encefalopatia
pueden variar de ninguna a profundas al-
teraciones mentales que conducen a la
muerte. Ademas, muchos investigadores
consideran que la encefalopatia por si sola
es una complicacion que surge de un pro-
blema de salud primario. A continuacion se
listan algunos tipos de encefalopatia y sus
principales complicaciones asociadas:

155
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Tabla 3. Complicaciones Asociadas segun tipo de encefalopatia

Tipo de Encefalopatia Complicaciones Asociadas

1 Encefalopatia hepatica Edema cerebral con herniacion, coma, muerte.

2 Encefalopatia metabolica Irritabilidad, letargo, depresion, temblores, en
ocasiones el coma o la muerte.

3 Encefalopatia urémica Letargo, alucinaciones, estupor, espasmos
musculares, convulsiones, muerte.

4 La encefalopatia de Hashimoto Confusion, intolerancia al calor, demencia.

5 La encefalopatia de Wernicke Confusion mental, pérdida de memoria, disminucion
de la capacidad para mover los ojos.

6 Encefalopatia limbica Pérdidas de memoria, sobre todo en la memoria a
largo plazo, comportamiento variable, emocional y
agitado, convulsiones, dificultad para controlar las
extremidades, fatiga y problemas de vision.

7 Encefalopatia glicina Progresiva falta de energia, dificultades en la
alimentacion, un tono muscular débil, movimientos
espasmodicos anormales y problemas con la
respiracion potencialmente mortales.

8 Encefalopatia hipertensiva Hipertension severa, inflamacion aguda del rifion o
nefritis, y la disfuncion cerebral

9 Encefalopatia isquémica hipoxia  Pérdida de la memoria, descontrol de los movimientos
y aumentos en la frecuencia cardiaca

10 Encefalopatia estatica Paralisis cerebral, problemas de aprendizaje, retraso
mental, autismo, retrasos del habla, déficit de
atencion, problemas de audicion y la vision

11 Encefalopatia espongiforme Deterioro de la funcion cerebral, incluyendo cambios

transmisible en la memoria, cambios de personalidad y problemas
de movimiento que empeoran con el tiempo

12 Encefalopatia neonatal Reflejos frenados, tono muscular deficiente, mala
alimentacion, convulsiones y dificultad para respirar.

Fuente: Autores 2020

Pronodstico

del dolor puede reducir la agitacion.

Las encefalopatias metabdlicas son habi-
tualmente reversibles, aunque la encefalo-
patia hipoxico-isquémica es una importante
excepcion. Es fundamental el cuidado de
soporte que incluye el balance hidroelectro-
litico, la nutriciéon y la suplementacion de vi-
taminas. La agitacion puede requerir seda-
cion. Las benzodiacepinas de accion corta
(midazolam, loracepam) y el haloperidol
son las drogas de eleccion. El tratamiento

156

El prondstico para un paciente con encefa-
lopatia depende de las causas iniciales v,
en general, la cantidad de tiempo que se
necesita para invertir, detener o inhibir las
causas. En consecuencia, el prondéstico va-
ria de un paciente a otro y oscila entre la
recuperacion completa a un mal pronosti-
Co, que a menudo conduce a un dafo cere-
bral permanente o la muerte. Este prondsti-
co muy variable esta ejemplificado por los
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pacientes que reciben la encefalopatia de
hipoglucemia. Si los pacientes con hipoglu-
cemia son tratados ante los primeros signos
de encefalopatia, por ejemplo, irritabilidad y
confusion leve, la mayoria de ellos se recu-
pera completamente. Los retrasos de horas
o dias en la correccion de la hipoglucemia
pueden provocar convulsiones o coma, asi
COmo una recuperacion parcial. Un largo re-
traso o multiples retrasos en el tratamiento
pueden llevar a un mal prondstico, con gra-
ves danos cerebrales, el coma o la muerte.

Aunque los sintomas y el marco de tiempo
varian ampliamente de paciente a paciente
y de acuerdo con las causas iniciales de la
encefalopatia, el prondstico de cada caso
por lo general sigue el patron descrito an-
teriormente en el ejemplo hipoglucémico y
depende de la extension y la rapidez con la
gue se trata la causa subyacente.

Causas de encefalopatias urémicas en los
pacientes en terapia intensiva:

e Anormalidades metabdlicas.
e Sepsis.
e Encefalopatia hepatica.

e |nsuficiencia renal y sindrome pos diali-
tico.

e Anormalidades electroliticas: sodio, cal-
cio, magnesio, fosfato, equilibrio acido
base.

e Encefalopatia Hipdxico-Isquémica.
¢ Hipo e hiperglicemia.

e Encefalopatia hipertensiva.

¢ Deficiencia de vitaminas.

e Trastornos endocrinos: hipertiroidismo,
hipotiroidismo, insuficiencia suprarrenal.

e Drogas (incluyendo supresién) Alcohol,
sedantes, analgésicos, psicotropicos.

¢ |nfecciones del Sistema Nervioso Cen-
tral:
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¢ Meningitis.
e Encefalitis.
e Abscesos cerebrales.
e Tromboflebitis séptica.

e | esiones estructurales cerebrales
e Accidente cerebrovascular (ACV).
e Vasculitis primaria o sistémica.
e Hematoma subdural.

e Trauma encefalocraneano.
e Tumores cerebrales.
e Estados convulsivos.

e Encefalopatia aguda de terapia intensi-
va.

Epidemiologia

Las complicaciones neurolégicas son fre-
cuentes en UTI, pero habitualmente pasan
desapercibidas debido a que los pacien-
tes estan intubados, sedados o recibiendo
drogas bloqueantes neuromusculares. “En
1989, Isensee y col. presentaron un infor-
me sobre 100 pacientes consecutivos ad-
mitidos a una UTI médica. El 33% de los
pacientes ingresados por problemas no
neurolodgicos desarrollaron un desorden
neurologico agudo.

Los pacientes con mayor riesgo de desarro-
llar una encefalopatia metabdlica son aqué-
llos con fallas organicas multiples, los an-
cianos por encima de los 60 anos, aquéllos
que reciben drogas con toxicidad potencial
sobre el sistema nervioso central, y aquéllos
con severas deficiencias nutricionales tales
como los pacientes neoplasicos o alcohdli-
cos.” (Lovesio, 2006)

Los pacientes con encefalopatias tienen
una mortalidad mayor, y una estadia mas
prolongada en Cuidados intensivos que
aquellos paciente que no la presentan; la
misma pueden ser la primera manifestacion
de una enfermedad sistémica, como hemos
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mencionado, su reconocimiento precoz vy

-III' pronto tratamiento puede mejorar el pronos-

tico.
Conclusiones

A modo de conclusion podemos deducir
que los estudios , investigaciones, y aportes
tedricos sobre las encefalopatias, son nece-
sarios para generar mayor conocimiento en
torno a sus casusas y por lo tanto permitir
un diagnostico temprano de la enfermedad,
ya que como se ha visto en el estudio, la
misma puede prevenirse con un diagnosti-
CO propico y oportuno; la pronta identifica-
cion de uremia como la causa de la ence-
falopatia es esencial porque los sintomas
son facilmente reversibles tras el inicio de
la dialisis, aunado a revertir dafios drasticos
como el coma o hasta la muerte.

De igual forma, son requeridos los aportes
tedricos en funciéon de generar en los espe-
cialistas el vasto conocimiento que permita
solventar el problema que se presenta en el
diagnostico diferencial, cuando el paciente
ha recibido drogas que alteran las funcio-
nes del Sistema Nervioso Central o cuando
el paciente ademas de insuficiencia renal
presenta insuficiencia hepatica. Muchos
de estas causas pueden prevenirse, dete-
ner o limitar la probabilidad de desarrollar
cualquiera de las causas que la provocan.
Cuando una persona desarrolla una encefa-
lopatia, mientras mas rapido se trate la cau-
sa subyacente, mas probable sera evitar
una encefalopatia severa.

En el caso de la encefalopatia urémica:
debe tratarse con dialisis programada to-
mar todos los medicamentos segun las in-
dicaciones mencionadas y debe evaluarse
frecuentemente el estado mental y su evo-
lucion.

Los métodos para la prevencion de la en-
cefalopatia son casi tan numerosos como
las causas subyacentes, sin embargo, casi
todos los casos pueden prevenirse, mas Si
se trata de la encefalopatia uremica. Los es-
tudios e investigaciones en esta materia se
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deben proseguir en cuanto al desarrollo de
metodos preventivos que permitan detener
a tiempo la evolucion de esta complicacion
del estado mental, a causa de infecciones
renales, para ser tratada previamente, con-
junto a la enfermedad principal, y sobretodo
para orientar a la poblacion en general de
los diversos factores que la hacen propen-
sa a sufrir tal enfermedad.
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