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INTRODUCCION

La enfermedad de Creutzfedlt-Jacob es una encefalopatia espongiforme.

Desorden neurologico raro, caracterizado por demencia rapidamente progresiva.

En su patogenia intervendrian los priones, responsables de la destruccion del tejido neuronal

CASO 1. CASQO 2: CASQO 3:

PRESENTACION CLINICA
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DISCUSION
Se distinguen la forma esporadica, hereditaria y adquirida.

Ninguno de nuestros pacientes tenia antecedentes familiares. El diagnhostico es clinico y electroencefalografico.
Existen pruebas que pueden ser de ayuda como la proteina 14-3-3 en LCR y la RMN de cerebro. El unico test
confirmatorio es |la biopsia cerebral, pero puede tener falsos (-), por lo cual no es de rutina por el riesgo.de
transmision.

La enfermedad es siempre fatal, con una sobrevida de un ano desde el diagnostico y no tiene tratamiento
especifico.

CONCLUSION
Dada la baja prevalencia de la enfermedad y los pocos casos reportados en la literatur:

importante |la sospecha diagnodstica en pacientes.con clinica y estudios por imagenes
compatibles, descartando otras causas de encefalopatia con potencial tratamiento e:



