
Esclerosis múltiple: manifestaciones 
clínicas y clasificación
Definición

Se cree que el sistema inmune ataca 
y destruye la mielina (capa protectora 
que recubre los nervios que permite 
que se conduzcan los impulsos 
eléctricos).2 

Es una enfermedad inflamatoria del 
sistema nervioso central que puede 
afectar el cerebro y la médula 
espinal.1

¿Qué es una recaída?

Es la manifestación clínica de un ataque de inflamación 
nuevo en alguna parte del sistema nervioso central.3,4

Inflamación 
transitoria

Nervio sano

Recuperación

Inicialmente la inflamación es transitoria, luego hay 
destrucción de la mielina y pérdida de la función de ese 
grupo de nervios.

Después de un tiempo la mielina se vuelve a formar; 
puede haber recuperación.4

En las imágenes por resonancia es posible 
detectar la placa de inflamación en alguna parte 
del cerebro o de la médula espinal.1

Clínicamente es un episodio en el que falla alguna 
función neurológica y sus manifestaciones dependen del 
grupo de nervios afectados.3

Síntomas en una recaída
Dependen de la estructura afectada. Algunos son:3,5

Visión borrosa y pérdida 
de la visión en uno o 
ambos ojos6 

1. 3.2.

4. 6.5.

7. 9.8.

Visión doble por un 
largo tiempo

Lengua enredada al 
hablar

Sensación de corrientazos 
desde la nuca, sobretodo 
al doblar el cuello

Pérdida de la fuerza 
en una o varias 
extremidades 

Cambios en el control 
de esfínteres: retención 
urinaria, constipación

Pérdida de la coordinación 
de una o varias 
extremidades

Hormigueos y pérdida 
de la sensibilidad en las 
extremidades

Dificultades para 
caminar, por 
inestabilidad

a. Nervio sano
b. Nervio afectado por 
proceso de desmielinización

Desmielinización
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Tipos de esclerosis múltiple

• Inicia con un episodio aislado de falla neurológica, que puede tener una recuperación
completa y espontánea1

• Luego aparecen nuevas recaídas, claramente definidas, con recuperación completa
o síntomas residuales. Las recaídas tienen una frecuencia variable7

• No ocurre progresión de la enfermedad entre los episodios de recaída

• La mayoría de los tratamientos están indicados para este tipo de esclerosis

Esclerosis múltiple recurrente remitente

• Aproximadamente 10% a 15% de los pacientes padece esta forma de la enfermedad6

• Los síntomas empeoran lentamente desde el inicio. Avanza de forma paulatina a lo
largo de décadas6

• Puede haber periodos en que la progresión es más lenta7

Esclerosis múltiple primaria progresiva

• Inicia con episodios típicos de la forma remitente recurrente

• Alrededor del 65% de los pacientes entra después en una fase progresiva1

• La progresión ocurre de forma paulatina a lo largo de décadas7

• Pueden seguir presentándose recaídas ocasionales7

• Puede haber periodos en que la progresión es más lenta7

Esclerosis múltiple secundariamente progresiva

Esclerosis múltiple progresiva recurrente
• Afecta a cerca del 5% de los pacientes7

• Los pacientes presentan un deterioro constante, con superposición de los ataques7

• Puede haber o no recuperación entre los ataques7

• La enfermedad progresa sin remisión7
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Material dirigido a pacientes

Para mayor información, diríjase a: Dirección Médica Novartis Farmacéutica, S.A. (AC). 
Anillo Periférico 30-31, Zona 11, 01011, Guatemala Ciudad, Centroamérica. 

Apartado Postal 1115. PBX (502) 2422-8400. Fax (502) 2422-8606.

E-mail: medical.info_service@novartis.com / www.cac.novartis.com

Cod: CC2109010782  

 Fecha de aprobación: Septiembre 2021 Gilenya 0.5 mg 

hard capsules - Nicaragua: 01143580716

A través de la página web: http://www.livinglikeyou.com/es encontrará información que le permitirá conocer más sobre esclerosis múltiple, consejos y recomendaciones 
para su vida diaria.

En esta página podrá encontrar información relacionada a su enfermedad, consejos para una mejor calidad de vida, mitos y preguntas frecuentes, www.cuidandodemi.com.

Si deseas mayor información, favor comunícate con nuestro centro de atención telefónica: Costa Rica: (506) 4055-4260; República Dominicana: 1 (829) 954-8377; Panamá: 
(507) 836-6207; Guatemala: (502) 2278-6730; Santiago: 1 (829) 234-3411
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