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Tuberculosis Cerebral en Mujer Joven
Johanna Natali Guggiari — Jessica Margarita Petdoedo* - Diego Fernando Rodrigo
Toledo Fernandez - Giacomo Gabriel Cruzans Barand#acqueline Vera Godoy|—
Claudio Alejandro Insfran Cristaldo — Ana Stella iMaGémez Zotti — Alfredo Andrés
Nelson Manuel Ferreira Figueroa - Maria Soledadeftar Gould — Denis Adrian Sardi
Martinez — Lorena Talavera Torales — Rocio Olmedidena Candia
Introduccién: Los tuberculomas cerebrales son manifestacioktezpellmonares
de la tuberculosis; predominante en paises erdeidgsarrollo.
Caso clinico:Mujer de 31 afios ingresa por hemiparesia izquifftdaza motora
mmss 4/5 distal y proximal, mmii 3/5m distal y piroal), reflejos conservados.
Se realiza RMN encefélica proceso inflamatoriotnfeso probable, como opcion
diagnostica (cerebritis) se realiza puncién lumbetgrna ligera hipoglucorraquia,
se decide iniciar tratamiento antibiotico dosis ingaa, con lo que no presento
mejoria, RMN encefalica de control una semana posteinvestigar proceso
inflamatorio-infeccioso leptomeningeo/meningo-eatig€os, inespecificos |0
granulomatosos, en su 10 ddi se inicia dexametasomdo que presento rapida
mejoria, se realiza nueva RMN en funcion a compudato de la lesion fronto-
parietal descrita y reduccion significativa dellceapial post contraste, apoya
diagnéstico de proceso benigno, probablementeniafi@rio-infeccioso, en su 40°
ddi deterioro clinico, fue evaluada por neurociaugg realiza cranectomia derecha
con toma de biopsia cerebral que informa investigaerculosis del SNC, se
solicita dosaje de cuantiferon en sangre, y sedaintfatamiento antibacilar. En
RMN en su 45ddi masa en hemisferio izquierdo deafemconsiderable que
desvia la linea media. Ante la mejoria de la p&ejezon diagnostico confirmado
de Tuberculosis cerebral se decide completar tratdm antibacilar y expectar
otras medidas
Seleedione una e e
rdsetvarse golclipara aquellos casod convéranetialet@@iirologico, pero debido
alafRt&oirieel estado general se oftdh Poeesentsiabcotrbuend €velucion.
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INSTRUCCIONES PARA LA ELABORACION DE TEMAS LIBRES EN MODALIDAD POSTER

1- Fecha Limite: Se recibirdn los resimenes de los trabajos hasta el
Miércoles 30 de Setiembre alas 23:59 hs.

2- Titulo: Se utilizard un titulo breve y conciso que indique el contenido del
resimen. La primera letra de cada palabra del titulo debe ir en maytscula, a
excepcion de preposiciones, articulos y nombres especificos.

3- Nombres Cientificos: Los nombres de microorganismos serdn escritos
con letras tipo cursiva (Ej. Staphylococcus aureus)

4- Autores: Los nombres de los autores serdn escritos integramente,
utilizando ambos nombres y apellidos. Se colocard un asterisco después del
nombre del autor que presentard el trabajo. (Ej: Emilio Antonio Morinigo
Benitez)

5- Institucién: A continuacién de los nombres de los autores se colocard el
nombre de la Institucién donde se realizé el trabajo, en donde la primera
letra de cada palabra se escribird en maydscula.

6- Texto: El resumen constard de cuatro partes: Obijetivo(s), Material y
Método, Resultados y Conclusiones. Si se trata de la descripcién de uno o
mds casos clinicos la secuencic seré la siguiente: Introduccién, Descripcién
N e

| clin n de ltmite
COsC O Casos sic INU uUcuciu CI\\.CUCI UC UII IIIIIIIC

del caso o casos clinicos y Discusién.

méximo de 250 palabras.

7- Palabras claves: Se escribirdn con letra inicial mayUscula. Las palabras
claves seran independientes unas de otras y se utilizaran para el indice.

8- Categoria: Se deberd seleccionar una categoria de las indicadas en el
Formulario.

9- Formato: El restmen serd escrito en espafol, de preferencia con
procesador de texto (WP, Word o compatibles), en letras con un tamafio de
11 puntos, a1 (un) espacio y con tipografia Times New Roman. Por ningin
motivo se aceptardn resimenes en otro formato o enviados por fax. No se
aceptardn fotocopias reducidas. Se respetaran los mérgenes sefialados. El
texto debe caber exactamente dentro del cuadro.

10- Datos del autor presentador: debe incluir institucién y  direccion
electrénica.

11- Comunicaciones: Todas las comunicaciones con los autores se hardn

NORMAS PARA LA CONFECCION DE POSTER PA

UNICAMENTE a través de correo electrénico, de acuerdo a la direccién
electrénica que se indique en el correspondiente Formulario.

12- Formularios: Serdn bajados de la pagina www.spi.org.py. Todo debe
ser por la Web, ningUn trabajo excepto los que tienen opcién a premio serdn
recibidos en la sociedad. Correo: congresoinfectologial5@gmail.com

13- Envio: Los restmenes podrdn ser enviados por correo electrénico. No
deberd ser enviado por fax. Todos los restmenes deberdn tener un ACUSE
DE RECIBO, en caso contrario no se aceptardn reclamos de recepcion.
Todo debe ser por la Web, ningun trabajo excepto los que tienen opcién a
premio serdn recibidos en la sociedad.

14- Evaluacién: Los restmenes serdn evaluados por la Comisién de Temas
Libres, que tendrd la facultad de rechazar aquellos trabajos que consideren
inadecuados y/o solicitar las modificaciones necesarias.

15- Aceptacién: La aceptacién de su trabajo serd comunicada antes del
Viernes 16 de Octubre a través del correo electrénico.

16- Presentacién: La comision establecerd el dia 'y la duracién de exposicién
de los carteles. Serd confirmado por correo electrénico el dia y el horario. El

e e nte baio la resoonsabilidad de!
montaje y desmontaje quedard exclusivamente bajo la responsabilidad de
(los) autor(es) del trabajo. El péster serd retirado en fecha y hora indicadas
por la Comisién de Temas Libres. Se solicitard la presencia de al menos un
autor en la sesién de péster para la discusién y defensa del trabajo con el
publico, que serén notificados oportunamente.

17- Trabajos que concursardn para Premios: Deberdn enviarse in extenso
por mensajeria a la pdgina de la sociedad (ver mds abajo), ademds un
original y tres copias impresas y un CD que deberd acercarse hasta el
Miércoles 30 de Setiembre de 2015 a las 23:59 horas. El trabajo se
presentard SIN el nombre de los autores ni el lugar de realizacién. Las hojas
tendrén tamafo carta, estardn numeradas y la alineacién se hard a doble
espacio. Se adjuntard un resumen en el Formulario del Congreso SIN
nombre y SIN mencionar institucién, que también serd enviada por correo.
Los trabajos impreso mds el CD deberdn ser entregados en sobre cerrado y
escrito en la parte externa del sobre el fitulo del trabajo y la leyenda
"OPCION APREMIQO"y pseudénimo.

18-

Comité de Temas Libres a

Consultas:

Dirigirse al

PRESENTACI LIBRES

@ En la parte superior del poster deben aparecer en forma sucesiva: Titulo, autor(es), institucién (es), ciudad y
pais. El tamano de las letras de esta informacién no debe ser menor a dos centimetros.

@ En el cuerpo del cartel deben incluirse: Introduccién, con los objetivos y las informaciones mas relevantes del
trabajo: Material y Método, Resultados, Discusién, Conclusiones y/o Recomendaciones.

@ Las tablas, ilustraciones y fotografias deben ser distribuidas secuencialmente en orden a su explicacién. Deben

colocarse leyendas debajo de cadailustracion.

@ El tamano promedio del cartel (péster) deberd ser de 120 centimetros de alto y 90 centimetros de ancho.
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