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Patologia inflamatoria SNC T
Tipus s

AMENINGITIS
(leptomeningitis)

AMENINGOENCEFALITIS

AABSCESSOS/EMPIEMA




Patologia inflamatoria
Etiologia

SNC
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Alnfeccions
AQuimics/Toxics

ATumorals




Patologia inflamatoria SNC T
ViesdO6i nf ecci e

AHEMATOGENA (+++)

AIMPLANTACIO DIRECTA

A latrogénica
A Traumatismes

AEXTENSIO LOCAL
ASinusitis, mastoiditis

ADES DE ULrab&aNHerpes
zoster)




Meningitis aguda ,_--j(gnn..?g;

A Piogena (purulenta)

APuncio6 lumbar: liquid purulent, a
pressio, amb molts  neutrofils.

A Aseptica (virica)
APunci6 lumbar. Molts  limfocits.




Meningitis aguda virica

AEnterovirus (Echo,
Coxsackie)+++

ALimfocits en leptomeninges

AEvolucié autolimitada
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Meningitis aguda purulenta TR
Tipus € &

ANadons: Coli, estreptococ B
AJoves: Neisseria meningitidis
AANcians: pneumococ, listeria

Almmunodeprimits: Klebsiella
anaerobis




Meningitis aguda purulenta %
Morfologia € 9

Aguda

A Neutrofils subaracnoidals |
perivasculars

A Si afecta la paret venosa (focal):
possibles infarts hemorragics.

ATincidO de Gram.
Cronica
A Fibrosi T hidrocefalia.

A Pneumococciques: aracnhoiditis cronica
adhesiva.




Meningitis aguda purulenta
Morfologia




Meningitis aguda purulenta
Morfologia




Lesions supurades agudes
focals

AAbscés cerebral
AEmpiema subdural

AAbscés extradural
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Abscés cerebral X))

A F. predisposants
A Endocarditis infeccioses
A Shunt dreta -esquerra
AMicro: necrosi + supuracio +
gliosi reactiva periferica.
AClinica: HPT endocranial +
deficits focals.

A Complicacions: ventriculitis,
meningitis, trombosis dels sins
Venosos.



Abscés cerebral
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Empiema subdural 5'}'@1%?

AEXtensi - des dO0OO0OS S«
sins paranasals.

A Possible complicacio: tromboflebitis
- Infart hemorragic.

A Es possible resolucié completa.
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Abscés extradural X))

ADespr ®s doost eoml
O cirurgia.

A Problemes de compressio en
medul-la espinal —x.



Meningoencefalitis bacteriana cronica

A Tuberculosi
A Treponema Pallidum

ABorrelia (malaltia de Lyme)



Meningoencefalitis
tuberculosa

A Meningitis basal | difusa
A Tuberculomes

A Complicacions
AEndoarteritis obliterant: infarts
AFibrosi: hidrocefalia
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Meningoencefalitis tuberculosa

s




Neurosifilis

A S. meningovascular
ABase cerebral > convexitat.
ALimfocits i c. plasmatiques / gomes.
APossible: endoarteritis obliterant.

A Paralisi general progressiva

APeérdua neuronal + gliosi (possible hidrocefalia
| ependimitis)  ——=nencia greu.

A Tabes dorsal
ADany en les arrels posteriors de la medul-la.
APeérdua d'axons i mielina.
A Atrofia de columnes posteriors de la medul-la.
A Ataxia locomotora (articulacions de Charcot).
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Meningoencefalitis viriques

AHerpes simple de tipus 1
AHerpes simple de tipus 2
AVaricel-la zoster

A Citomegalovirus

A Poliomielitis

A Rabia

AVIH-1

‘ ll A.
> (o2
Y >
. .
v



Meningoencefalitis viriques

A Limfocits perivasculars |
mononuclears perivasculars |
parenguimatosos

A Gliosi

A Neuronofagia
ANoduls de microglia
A Cossos d'inclusio
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Meningoencefalitis viriques “
Herpes simple de tipus 1 '"

A Xiguets | joves.
A Lobuls temporals 1 frontal.
A Proces necrotitzant i hemorragic.

A Micro: infiltrats perivasculars +
cossos de Cowdry A (en
neurones i glia).



Meningoencefalitis viriques N
Herpes simple de tipus 2

AMés frequent.

AElI 50 % son xiquets (canal
vaginal).

A Encefalitis generalitzada 1 greu en
VIH.
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Meningoencefalitis  herpetica 'w
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Meningoencefalitis

herpetica
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Varicel-la zoster

A Especialment iImmunodeprimits.
A Encefalitis aguda greu.

A Lesions desmielinitzants |
Necrosi.

A Cossos d'inclusid en glia |
neurones.



CMV

A Fetal: necrosi periventricular =
microcefalia | calcificacions.

A lmmunodeprimits (SIDA):
Encefalitis subaguda amb
afectacio periventricular | plexes
coroides.

A Cossos d'inclusié en qualsevol
dels tipus cel-lulars.
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Meningoencefalitis CMV




Poliomielitis

A Sols en paisos sense vacunacio.

Alrritacio meningia.

A Afectacid de les banyes anteriors
medul-lars.

A Mort neuronal.

A Paralisi flaccida.
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Rabia 2l
A Mossegada -nervis perif. -SNC '
A Macro: edema cerebral
A Micro:

ANecrosi neuronal + inflamacio

generalitzada : ganglis basals, sol del IV
ventricle , medul-la espinal.

ACossos _de Neari_: inclusions
citoplasmigues eosinofiles en neurones
(Purkinje, piramidals ).







LN
VIH )
A Meningitis aseptica  (seroconversio).

A Meningoencefalitis subaguda (VIR).

A Mielopatia vacuolar (cordons de la
medul-la espinal).

A Miopatia | neuropatia periferica.

A Congenita (microcefalia, retard mental,
calcificacions, alteracio de la
mielinitzacio, encefalitis per VIH).



VIH. Meningoencefalitis ()
subaguda |

A Demencia

A Micro:
ANoduls microglials  +/ - necrosi i gliosi
reactiva amb cel-lules multinucleades.

AVirus en microglia i cél-lules
multinucleades.

ACél-lules endotelials inflades , macrofags
espumosos , hemosiderina.






Leucoencefalopatia £
multifocal progressiva

A Immunodeprimits: leucemies / limfomes,
guimioterapia, SIDA.

A Virus JC en oligodendroglia.
A Desmielinitzacio.
A Afectacio focal de la substancia blanca
(cervell | cerebel).
A Micro:
ADisminuci6é de mielina i axons + macrofags
eSpumaosos.

A Oligodendrocits amb inclusions nuclears
amfofiles + astrocits reactius | gegants.



Leucoencefalopatia
multifocal progressiva




Leucoencefalopatia

multifocal progressiva
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Leucoencefalopatia multifocal

virus JC

progressiva




Panencefalitis esclerosant e
subaguda |

A Xiquets i joves despreés de la pallola.

A Molt rara per vacunacio.

A MICTrO:
AGliosi difusa.
ADegeneracio de la mielina.

Alnclusions (neurones |
oligodendroglia).
APlaques i cabdells neurofibril-lars.



Panencefalitis esclerosant
subaguda




Meningoencefalitis
fingigques

A Immunodeprimits

A Micosis sistemigues
ACandida
AAspergillus

ACriptococ (SIDA, |. basal,
hidrocefalia)

AMUcor

A Quadres: meningitis, vasculitis,
afectacio parenquimatosa.
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Meningoencefalitis

fungiques




Toxoplasmosi cerebral

A SIDA

A Abscessos corticals
ANecrosi
APetéquies
AMacrofags
ANeutrofils
AQuistos
ATaquizoits
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Toxoplasmosi

cerebral

.......



