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Resumen

Objetivos: Caracterizacion de variables inmunoldgicas del liquido cefalorraquideo (LCR) en
pacientes con hidrocefalia crénica del adulto (HCA) e hipertension intracraneal benigna (HITCB).

Métodos: Se seleccionaron pacientes diagnosticados de HCA y HITCB entre julio de 2009 y octubre
de 2012, a los que se les realiz6é una PL como prueba diagnéstica. Datos cedidos por el Biobanco
Nodo Hospitalario. Variables: secrecion intratecal de inmunoglobulinas (Ig), patrén de bandas
oligoclonales (BOC) de IgG, permeabilidad de la barrera hematoencefalica (BHE) y celularidad
presente en las muestras de LCR.

Resultados: Se han estudiado datos de 104 pacientes, 83 con HCA (65% hombres), y 21 con HITC
(86% mujeres). Se constata un patron negativo de BOC en el 94,1% de pacientes con HCA, mientras
que es del 100% en pacientes con HTICB. Se ha encontrado una alteracion en la permeabilidad de la
BHE en el 5% de los casos de HCA. El valor medio de los indices de IgG en pacientes con HTIC es de
0,77, mientras que en la HCA es de 0,51. En cuanto a la celularidad estaba en ambos casos dentro
de los limites normales.

Conclusiones: Hay pocos trabajos que describan los patrones inmunoldgicos asociados a trastornos
hidrodinamicos tales como la HCA y la HTIC. En nuestro trabajo se detecta la presencia de patrones
positivos de BOC y alteraciones en la BHE en algunos casos de HCA. Seria interesante confirmar si
estos resultados se pueden extrapolar a una cohorte mas amplia de pacientes y si se mantienen, no
solo a nivel de la teca lumbar, sino a lo largo de todo el sistema craneoespinal.
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