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Amnesia disociativa secundaria a traumatismo craneoencefalico

Dissociative amnesia secondary to traumatic brain injury.

Amnesia disociativa secundaria a traumatismo
craneoencefalico

Cristian Alfonso Castro Gonzalez t, Rosalia Monroy Cerezo 1. Gladys Martinez Santiago 2

L Hospital de tercer nivel México
2 Universidad Nacional Auténoma de México
Correo electrdnico de contacto: tytanpl4@gmail.com

Palabras clave: trastorno disociativo; traumatismo craneoencefalico; personalidad paranoide; terapia ocupacional;

regresion de funciones cognitivas.

Introduccion

La amnesia disociativa es un trastorno clinico
caracterizado por una  amnesia retrégrada
desproporcionada que a menudo surge de un trauma
psicoldgico o traumatismo craneoencefalico. La amnesia
disociativa es una condicion rara caracterizada por una
amnesia retrograda focal y pérdida de identidad. Los
mecanismos  subyacentes al proceso aln son
desconocidos (Markowitsch et al.,, 1993). Se ha
encontrado que el propranolol, metilfenidato, &cido
valproico y la olanzapina puede ofrecer algln beneficio
(Williamson et al., 2019).

Método

Se realiz6 busqueda de notas en expediente fisico.
Ademas, se realiza bisqueda de articulos utilizando Pub
Med y su herramienta, MeSH.

Resultados

El paciente sufri6 un asalto en agosto de 2019 saliendo de
su jornada laboral, fue encontrado horas después con
multiples laceraciones y se traslad6 al area de urgencias
del hospital. Ya en emergencias medicas fue
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craneoencefalico contaba con actitud de hipervigilancia y
desorientacion en tiempo, lugar y persona la cual persistio
por varias horas. Fue valorado por psiquiatria, siendo
enviado por medicina familiar, donde fue manejado. Tras
visitas posteriores se encuentra que la alteracion mental
no mejora, por lo que se hacen pruebas psiquiatricas las
gue salen alteradas, agregandole agresividad y episodios
con actitudes infantiles, psiquiatria lo diagnostica como
trastorno disociativo. Actualmente, el trabajador requiere
ayuda para realizar actividades basicas de la vida diaria y
ha perdido funciones motrices finas. El tratamiento
consisti6 en una combinacion de psicoeducacion,
remediacion cognitiva y tratamiento médico para los
sintomas psicéticos y el TEPT. Al ser accidente de
trayecto se valora por medicina pericial para calificar el
accidente y sus secuelas resultantes.

Discusion de resultados y conclusiones

En este caso se plasma el rapido y complejo avance de la
alteracion mental posterior a un evento traumaético. Si
observamos al inicio del padecimiento la complejidad
para integrar un diagnostico, pues los datos clinicos
encajan en otras entidades clinicas. No se encontraron
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anomalias estructurales en las exploraciones ni en los
estudios de neuroimagen, y como la amnesia persistié mas
alla de las 24 horas se rechazé el diagnéstico de amnesia
global transitoria y de estrés postraumatico (Thomas-
Antérion, 2017).

El paciente no cumplia con los criterios para amnesia
global transitoria o sindrome de Wernicke-Korsakoff.
Inicialmente, los sintomas principales fueron amnesia,
desorientacion y deterioro cognitivo y los sintomas
psicoticos fueron interpretados como confabulaciones. Se
complemento el estudio del paciente con test mini mental
para analizar el estado cognitivo del paciente, sus
sintomas y amnesia prolongada sugirieron amnesia
disociativa.

La mayoria de los estudios sobre la amnesia disociativa se
concentran en las causalidades, antecedentes,
mecanismos subyacentes, o perfil neuropsicoldgico y se
sabe muy poco sobre el tratamiento. Dos revisiones han
demostrado que el tratamiento farmacoldgico se ha
utilizado para tratar la depresién comorbida, pero no
existe un tratamiento basado en la evidencia para la
amnesia disociativa, y una variedad de hipnosis,
hipnoterapia, musicoterapia, la convivencia con la familia
es vital para un tratamiento (Kosidou y Lindholm, 2007).

Medicamentos ansioliticos, psicoterapia y
psicoeducacion se informan como diferentes enfoques
para ayudar a los pacientes a recuperar recuerdos (Walsh
et al., 2019).
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