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CUAdIro comearativo

sindrome de Miller Fisher | sindrome de Guillain-Barré

El sindrome de Miller Fisher es wuna | El sindrome de Guillain-Barré es una

!

enfermedad aguda paralitica autoinmune | polirradiculoneuropatia inflamatoria

desmielinizante causada por la afeccion de los ‘origen autoinmune,

desmlellnlzante aguda de
o il .

nervios craneales y per caracterizada  déficit motor simétrico

' 0
progresivo, e, orreflexia o
arreflexia g g | clasica se
acom _ ' ’ afectacion
‘  trastornos

b@d

déficit resi o ) com resplratorla,

v

El mecanis 5 requiriéndose asist ‘nlca.
ermedad se |-

mimetismo co se | En dos terci

a infeccion viral o

desarrolla e encuentra e
infeccion. Lc iar Habitualmente los  sintomas
caracteristica de oftalmop eurc os sobrevienen después de un |
ataxia, en la mayoria %Ios_, s, .aunque 13 .de Iétenma de una a cuatro semanas;
afeccion a otros nervios craneales éenc_ue&t rara vsz ocurren despues de seis semanas

en el 40 al 57% y la debilidad se reporta en un desde el evento desencadenante.

30%. La asistencia mecanica ventilatoria es rara.







