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Miastenia grave

a miastenia grave es una enfermedad autoinmune que provoca
L gradualmente la pérdida de la fuerza y la funcion de los musculos.

Las enfermedades autoinmunes se deben a sustancias producidas por
el cuerpo, denominadas anticuerpos, que atacan los tejidos del propio
individuo. En la miastenia grave, estos anticuerpos se producen contra
los de la union lar (el drea en la que la
transmision nerviosa hace funcionar un musculo). Esta enfermedad
afecta de manera diferente a los individuos y cada enfermo puede
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presentar debilidad en diferentes grupos de misculos. En el ntimero
de JAMA correspondiente al 20 de abril de 2005 se incluye un
articulo sobre diagnéstico de la miastenia grave.

SINTOMAS DE MIASTENIA GRAVE

« Debilidad muscular. « Dificultades para hablar o sonreir.
« Vision doble. « Dificultades para masticar y

* Debilidad del musculo de los deglutir. el receptor
parpados, lo que produce su | ™~
caida (ptosis).

Receptor de la

La debilidad muscular con esta acetilcolina

después de utilizar un grupo muscular y disminuye tras su reposo Esta

caracteristica se denomina debilidad fatigable y es importante para

establecer su diagnéstico.

CELULA MUSCULAR

Transmision nerviosa normal
TERMINACION NERVIOSA

Acetilcolina
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Anticuerpo contra

El médico obtendré su historia médica, formuléndole preguntas especificas sobre el tipo
de debilidad muscular, los factores que la mejoran y los que la empeoran. La exploracién
fisica puede revelar debilidad de las extremidades, de los masculos oculares o dificuitades
en la expresion facial. El médico puede utilizar diversos exémenes como ayuda para su
diagnéstico:

* Prucba de a bolsa de el o prucba del reposo (procedimientos simples que mejoran
temporalmente la caida de los parpados).

« Prueba del edrofonio (un farmaco que se administra a través de un catéter intravenoso

y que mejora temporalmente la fuerza en pacientes con miastenia grave).

« Analisis de sangre que pueden indicar la presencia de anticuerpos contra el receptor en
Ia unién neuromuscular.

« Estudios de la conduccién nerviosa que pueden poner de manifiesto la debilidad
fatigable en grupos musculares individuales.

TRATAMIENTO

Los sintomas de miastenia grave suelen mejorar con la administracién de farmacos que
tan la cantidad de (un presente en la unién
Los con el sistera inmune incluyen

de , farmacos yla
plasmaféresis (un procedimiento que consiste en la eliminacién de los anticuerpos de la
sangre). Si el médico comprueba que la miastenia de un paciente se debe a anomalias
del fimo, una gléndula localizada en la base del cuello, debajo del esternén, mejoraré los
slntomas practicar una timectomia (su extirpacion qulrurglca) Cuando no funcionan los
misculos el paciente exp una crisis miasténica. Este tipo de
insuficiencia respiratoria es una urgencia que puede requerir el ingreso en una unidad de
cuidados intensivos y la utilizacién de un ventilador mecanico como ayuda para la
respiracién. Algunos factores que dan lugar a estas crisis incluyen infecciones, fiebre,
efectos de algunos farmacos o, incluso, estrés.

* National Institute of Neurological
Disorders and Stroke
Tel.: 800/352-9424.
www.ninds.nih.gov

* American Academy of Neurology
Tel.: 800/879-1960.
www.aan.com

* Myasthenia Gravis Foundation of
America
Tel.: 800/541-5454.
www.myasthenia.org

PARA SU PROPIA INFORMACION

Para localizar esta “Pagina de
JAMA para el Paciente” u otras
previas, acceda al indice de la
“Pagina para el Paciente” en la
web de JAMA (www.jama.com).
Las “Paginas de JAMA para el
Paciente” estan disponibles en
inglés y en espanol.
Fuentes: National Institute of Neurological Disorders
troke; American Academy of Neurolog
Myasthenia Gravis Foundation of America.
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