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Introduccion:

La Plasmaféresis en una técnica de depuracion extra-
corpérea, que consiste en remover sustancias de gran
peso molecular del plasma, con el objetivo de disminuir
el dafio a otros 6rganos y revertir el proceso patolégico.
La aplicacion de esta técnica es claramente efectiva en
el Sindrome de Guillain-Barre, en el tratamiento a cor-
to plazo de la Polirradiculoneropatia desmielinizante
inflamatoria crénica y en la crisis aguda de la Miastenia
Gravis. Sin embrago no hay suficiente evidencia de su
uso como tratamiento de mantenimiento en la Miaste-
nia Gravis resistente a otros tratamientos.

Se presenta el caso de una paciente de 40 afios, con
antecedentes de Lupus Eritematoso Sistémico, Sindro-
me Antifosfolipido y Purpura Trombocitopénica Idiopa-
tica, que consulté en el 2010 por presentar cuadro de
fatigabilidad muscular vespertina, de predominio bul-
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bar (musculatura bucofaringea), en extremidad supe-
rior izquierda y disartria. Con resultado positivo en el
estudio electromioneurografico para Miastenia Gravis.
Recibié tratamiento con Piridostigmina, Prednisona,
Azatioprina, pulsos mensuales de Inmunoglobulina,
con pobre respuesta, por lo que se afiaden pulsos sema-
nales de Rituximab. Precisando de miiltiples ingresos
en Unidad de Reanimacién, requiriendo Ventilacion
Mecanica Invasiva e inici6 de Plasmaféresis, con bue-
na respuesta. Actualmente se realizan sesiones de afé-
resis aproximadamente de forma mensual sin requerir
nuevos ingresos en Reanimacion. Aunque con recaidas
de su enfermedad.

En esta paciente realizamos Plasmaféresis mediante
catéter yugular derecho tunelizado, usando el sistema
Prismaflex, plasmafiltro con fibras de polipropileno, re-
posicion de albiimina con un volumen total de 2.900mL
y anticoagulacion con Heparina Sédica
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