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Presentamos el caso de un varon de 58 afios, originario de Pakistn,
sin antecedentes médicos relevantes, con adecuado estado vacunal
y nutricional, con pruebas de screening de VIH negativas y sin otros
datos de inmunosupresion que acude a urgencias con un cuadro de
una semana de evolucion caracterizado por fiebre persistente, cefa-
lea intensa, vomitos y alteracion en la orientacion temporal y espacial.
Ademds, el paciente reportd una pérdida de peso no cuantificada du-
rante los dltimos 2-3 meses.

La radiografia de torax (Fig. A) reveld un infiltrado reticulonodular en
los I6bulos superiores de ambos pulmones, un hallazgo compatible
con tuberculosis pulmonar activa.

Una tomografia computarizada (TC) de crdneo (Fig. B) mostro multi-
ples lesiones intraaxiales hipodensas con realce periférico tras la ad-
ministracion de contraste, localizadas en regiones supratentoriales y
periventriculares, con caracteristicas sugestivas de un proceso expan-
sivo. Ante la alta probabilidad de tuberculosis diseminada, se proce-
dio a realizar una puncion lumbar para el andlisis del liquido cefalo-
rraquideo (LCR).

El andlisis del LCR reveld datos sugestivos de meningitis tuberculosa.
La confirmacion se obtuvo mediante reaccion en cadena de la poli-
merasa (PCR) especifica para Mycobacterium tuberculosis, que resultd
positiva en el LCR, corroborando el diagndstico de neurotuberculosis.

Se inicid tratamiento antituberculoso estandar con isoniazida, rifam-
picina, pirazinamida y etambutol, junto con corticosteroides (dexa-
metasona) para reducir la inflamacion y el riesgo de complicaciones
neuroldgicas. A las pocas semanas, el paciente mostrd mejoria clinica
con reduccion progresiva de la fiebre y cefalea, asi como mejorfa en
la orientacion y el estado general.
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Este caso subraya la importancia de considerar la tuberculosis extra-
pulmonar en pacientes de regiones endémicas que presentan sin-
tomas neuroldgicos y sistémicos inespecificos'. La neurotuberculosis
es una manifestacion grave que requiere diagndstico y tratamiento
temprano para prevenir complicaciones neurologicas permanentes.
La imagen de TC cerebral con lesiones hipodensas y realce periféri-
(o plantea un diagndstico diferencial amplio, incluyendo abscesos,
metdstasis y granulomas tuberculosos, siendo fundamental la con-
firmacion microbioldgica para establecer el diagnostico definitivo y el
manejo adecuado.”
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