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amplio, es comUnmente descrito como un
hallazgo asociado con enfermedades y anor-
malidades.

Clinicamente se ha relacionado como una
gran cavidad en el encéfalo de boxeadores
profesionales y futbolistas quienes han reci-
bido traumas a repeticion. El CSP es una ca-
vidad que se manifiesta en la linea mediana
del cerebro como componente natural du-
rante el neurodesarrollo, pero la caracteris-
tica de gran tamafio que persiste o se genera
postnatalmente, se asocia con alteraciones
conductuales. !

DESCRIPCION DEL CASO

Se trata de paciente masculino de 20 afios de
edad, soltero, alfabeto, maestro de educacion
primaria, raza mestiza, procedente de San Pe-
dro de Zacapa, Santa Barbara, Honduras. Con
historia de cambios conductuales de 2 meses
de evolucion (abril, 2014), los cuales iniciaron
posterior a sufrir trauma en hemicuerpo iz-
quierdo provocados por caida de bicicleta en
movimiento mientras se dirigia a su casa, apa-
rentemente sin perder el conocimiento. Cuan-
do llegd a su casa dijo que ya no iria al colegio
porque estaba golpeado (estd graduado desde
hace un afio), en la madrugada se vistié para
ir a jugar futbol con su primo, a pesar de que
esta actividad no la realizaba desde hace mu-
chos aiios, al dia siguiente comenzé a buscar
herramientas (de albafiileria) con las que tra-
bajaba, insistia en que habia perdido su celular
a pesar de que su familia se lo mostraba cons-
tantemente pero él no lo reconocia como de
él; repetia frecuentemente el mismo discurso
(perseveracion de pensamiento). Se miraba
en el espejo y decia que “estaba hecho paste”.

Por momentos salia al patio de su casa con mi-
rada fija al cielo, diciendo que estaba “jodido”,
gue no sentia su cuerpo, que se sentia poseido
y escuchaba voces que le daban drdenes (alu-
cinaciones auditivas). Al dia siguiente empezd
a recordar lo que le habia pasado.

Dias después comienza a trabajar en su co-
munidad, lo cual le generd conflictos ya que
no cumplia adecuadamente con su trabajo,
llegaba tarde y presentaba cefalea universal,
intermitente, en intensidad 5/10, en ocasio-
nes acompanada de zumbido de oidos (tinni-
tus) y sensacion de electricidad en el cuerpo,
se atenuaba con uso de analgésicos (aceta-
minofén), con duracidn de hasta tres dias, im-
posibilitdndolo para continuar con sus activi-
dades, a tal manera que tuvo que abandonar
su trabajo, dias después consigue otro traba-
jo como ayudante de albaiil, presentandose
nuevamente la cefalea con caracteristicas an-
teriormente sefialadas, ademas de dificultad
para dormir.

Tres semanas después inicia conducta inade-
cuada (se moja la cabeza frecuentemente),
decia que queria irse a trabajar a San Pedro
Sula a escondidas de su madre, ya que se sen-
tia oprimido y queria relajarse, pasaba arre-
glando papeles, y en una ocasidon observd
que en el cielo volaba un helicéptero, tenien-
do la sensacién de que alguien lo “suspendia
del suelo” y miraba todo su pueblo (desper-
sonalizacién); ademas le decia a sus familia-
res que su mascota (perro) le transmitia un
mensaje de que no se fuera para ningun lado
(insercion del pensamiento). Posteriormente
refirid escuchar ruidos, pasos, cadenas, mo-
tos y personas corriendo cerca de su casa
(alucinaciones auditivas incompletas), veia



