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de Investigacion del Massachusetts General Hospital
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La
es una rara enfermedad
neuroinmune en la que el sistema
inmunitario ataca a las células del
sistema nervioso central (SNC),

confundiéndolas con invasores
extranos.



Alrededor del 75 % de los pacientes diagnosticados con

NMOSD presentan una respuesta inmunitaria coordinada

contra el canal de agua de la acuaporina 4 (AQP4) en las
células de apoyo del SNC.

Esta respuesta provoca una inflamacién y una
destruccion del tejido que, en dltima instancia, conduce a
la muerte celular.

Estos pacientes tienen un anticuerpo que se dirige
especificamente a la AQP4. De la cuarta parte restante de
los pacientes, un 40 % da positivo en otro anticuerpo que

ataca la glicoproteina de la mielina de los
oligodendrocitos (MOG).

El resto de los pacientes con NMOSD seronegativa pueden
tener un anticuerpo aun no identificado. #



« Se produce en todas las décadas de la vida, con una edad
media de aparicién entre los 32 y los 41 afios. Los asidticos,
afroamericanos y afroeuropeos que dan positivo a los
anticuerpos (Ab) AQP4 suelen tener una edad de inicio mas
temprana,

* Se encuentra en ~2 % de las personas con trastornos
desmielinizantes en los Estados Unidos;zrepresenta hasta el
50 % de los casos de enfermedad desmielinizante en algunos
paises de Asia oriental,

Las mujeres predominan sobre los hombres en una proporcién
de 5a10 en el caso de las personas con NMOSD de por vida,

« Las personas con ascendencia africana, asitica y
latinoamericana estan sobrerrepresentadas en los Estados
Unidos.

* Las cifras mundiales aumentan a medida que las pruebas se
generalizan y se recogen estadisticas

ESTADISTICAS

Actualmente se estima que la prevalencia es de 0,5 a 10 por
cada 100.0000,
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LOS SINTOMAS

pueden incluir:

Opresion alrededor del
pecho, dolor punzante
u hormigueo
(mielitis transversal)

Hipo prolongado,
nauseas y vomitos
(afectacidn del tronco
cerebral)

Alteraciones de la funcion
intestinal y vesical
(mielitis transversal)

Algunos sintomas residuales pueden ser permanentes,
incluso después del tratamiento #



DIAGNOSTICO

Prueba de campo visual (VFT)
Puncién lumbar (puncién espinal)

Examenes neuroldgicos



TRATAMIENTOS




EN DESARROLLO

UN TRATAMIENTO PARA LA MOG-AD
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