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Sindrome de MELAS (miopatia,
encefalopatia, acidosis lactica y
episodios semejantes a apoplejias)

Carlos Alberto Garcic-Avila,* Daniel Garcia-Avila,* Nancy Julieta Gonzalez-Flores,*
Raymundo Sierra-Garcio, ** Nefri Miiam SGnchez-Reyes***

RESUMEN

Introduccién: £l sindrome de \!ELAS (Mitochondrial myopathy, encephalopathy, lactic acidosis and stroke-like episodes) es
una de las miop Itisisté mds frecuentes heredadas por la madre en 80% de los casos. Se debe
a una mutacién puntual de un cambio 3243A-C en ADNmt en el gen MTTL1 que condiciona disfuncion de la cadena
respiratoria, con la consecuente alteracién en la produccion de energfa, sus manifestaciones cifnicas se reflejan en érganos
altamente metabdlicos como el sistema nervioso central, corazén y rifiones; los criterios clinicos que deben despertar sos-
pecha de esta entidad son: un accidente cerebrovascular antes de los 40 afos de edad, convulsiones o demencia, acidosis
lictica, biopsia de mdsculo liso y presencia de fibras rojas irregulares. Se presenta un caso para revisar conceptos actuales.
Caso clinico: Masculino de 22 afios de edad acude con el antecedente de dos eventos vasculares cerebrales en un periodo
corto, sin presencia de factores de riesgo o causa atribuible, por lo que se realiza resonancia magnética de crineo, gasome-
i Es ]

tria arterial y biopsia de mésculo para ob de ADN drial. Conc

temprano de la enfermedad debido a que las secuelas que puede dejar disminuyen en gran medida la calidad de vida del
paciente, por lo cual es imp la deun P

Palabras clave: jopatia, drial, epi: similares a evento vascular cerebral.

ABSTRACT

Introduction: MELAS synd: M d: -JI m\-op.\!hv encephalopathy, lactic acidosis and stroke-like episodes) is one
of the most frequent herited by the mother. 80% of cases are due to a point

mutation of a 3243A-C eh.\ng! in mtDNA in the .\mu gene, which conditions respiratory chain dysfunction, with the

| in the prod of energy, its clinical manifestations are reflected in highly metaholic organs such
asthe oemul nernvous system, he.m kidneys; the clinical criteria that should make us suspect this entity are: a stroke before
40 years old, convulsions or dementia, lactic acidosis and the biopsy of smooth muscle presence of imegular red fibers,
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