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INTRODUCCIÓN 

Debido al nivel de desarrollo socio-económico de 
nuestro país, la tuberculosis en sus diversas formas 
de presentación constituye uno de los problemas 
más grandes y complejos al que tiene que enfren-
tarse el Ministerio de Salud Pública. Para el año de 
1985, se registró un total de 2274 casos nuevos y 
358 muertos. (15). 

De las personas que sufren infecciones por tuber-
culosis, un porcentaje variable de ellas desarrollan 
cuadros clínicos que corresponden a lesiones del 
sistema nervioso central, ya en la década de los 
sesenta, Durón Martínez realizó los primeros 
diagnósticos anatomo-patológicos de tuberculomas 
del sistema nervioso ocurridosen nuestro medio.(5) 
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Posteriormente en un estudio realizado en el Hos-
pital D'Antoni de La Ceiba, Cruz reportó que la 
afección del sistema nervioso central ocurrió en el 
57o/o de los casos de tuberculosis extrapulmonar, 
registrados en un período de cinco años (4). 

La variabilidad con que se presentan estos cuadros 
clínicos, vuelve al diagnóstico oportuno, un proce-
so complicado, inclusive en países con más y me-
jores recursos asistenciales que el nuestro. 

El conocimiento de los cuadros clínicos y su evo-
lución nos permitirá tener una idea de como hacer 
un diagnóstico oportuno y cual es su pronóstico en 
nuestro medio. 

MATERIALES Y MÉTODOS 

Se efectuó la revisión de 69 casos, en base a los ex-
pedientes clínicos de pacientes pediátricos y adul-
tos, que ingresaron al Hospital Escuela de Teguci-
galpa, Honduras, en el período entre el 1 de enero 
de 1980 al 31 de diciembre de 1984. 

Se incluyeron en el estudio solo los casos en que el 
diagnóstico hubiere sido efectuado por uno de los 
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siguientes métodos: Visualización directa del bacilo 
tuberculoso, cultivos positivos, anatomía patoló-
gica o bien por respuesta favorable a quimioterapia 
antituberculosa. 

Se investigaron los aspectos epidemiológicos en 
cuanto a frecuencia, edad, sexo y procedencia de 
los pacientes, estos aspectos asistenciales se investi-
gó los signos y síntomas más frecuentes al momen-
to de su ingreso, los diagnósticos de ingreso, con-
tra el diagnóstico de egreso, tiempo de hospitaliza-
ción, condición de egreso, mortalidad, el tipo de 
tratamiento y los métodos diagnósticos empleados, 
con especial énfasis en las características citoquí-
micas del líquido cefalorraquídeo. 

RESULTADOS 

TABLA No. 2 DISTRIBUCIÓN  
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L.C.R.: Líquida Cefalorraquídeo, 

 

 
 

  



TRABAJOS CIENTÍFICOS ORIGINALES 29 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

HALLAZGOS ANAMNESICOS Y CITOQUIMiCOS DE SIETE CASOS CON DIAGNOSTICO DE MENINGITIS PIOGENA 
EN LUGAR DE MENINGITIS T.B. AL MOMENTO DE SU INGRESO 

 

 



30 REVISTA MEDICA HONDUR. VOL. 56 - 1988 

   

 

 

 

* Se excluye un caso por razones no consignadas en el 
expediente clínico, no recibió terapia antif ímica. 
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Clave: HA1N: Isoniazida, RFM: Rifampicina. SM: Estrep-
tomicina ETB: Etambutol PAS: Acido paraamino-
salicílico. 

TABLA No. 27 

SECUELAS OBSERVADAS EN LOS 56 PACIENTES 
EGRESADOS BAJO LA CONDICIÓN "MEJORADO" 
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