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 Enfermedad de Fahr 
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Introducción:  

 
La enfermedad de Fahr en un síndrome de etiología desconocida caracterizado por la presencia de 

calcificaciones idiopáticas bilaterales en ganglios basales y manifestaciones clínicas de tipo 

neuropsiquiátrico. Deben excluirse trastornos endocrinos, infecciones, anoxia cerebral y lesiones ocupantes. 

 

Descripción sucinta del caso:  

 
Presentamos el caso de un varón de 75 años, con antecedente de hipoparatiroidismo resuelto y 

actualmente sin tratamiento, habito enólico esporádico, que avisa por deterioro de la marcha súbito, del 

lenguaje y pérdida de conocimiento brusca con leve traumatismo craneoencefálico, que tras pocos 

segundos ha recuperado el conocimiento de forma espontanea. En la exploración física destacan: paciente 

consciente, orientado, colaborador, habla coherente pero con dificultad para la vocalización correcta, 

movimientos coreaticos de las 4 extremidades, marcha atáxica, sin pérdida de fuerza ni asimetría de reflejos 

tendinosos. Gran rigidez de manos y antebrazos. Se realiza tomografía craneal, donde se aprecia 

calcificaciones bilaterales en ganglios basales. El análisis de sangre no muestra ninguna alteración. Tras 

iniciar tratamiento con anticholinergicos se aprecia mejoría clínica. 

 

Estrategia practica:  

 
La enfermedad de Fahr o ferrocalcinosis cerebral familiar es una enfermedad hereditaria rara, que se 

manifiesta en edad adulta. Puede presentarse con un cuadro clínico variado como estados psicóticos, 

síndrome demencial, movimientos involuntarios y parkinsonismo. El diagnostico se realiza mediante 

tomografía axial computarizada, donde se evidencian lesiones en los ganglios basales, paraventriculares, 

sustancia blanca y cerebelo. Los estudios de laboratorio complementarios descartan otras causas. El 

diagnostico diferencial debe hacerse con metabolopatías y cuadros infecciosos. El pronóstico depende del 

grado de incapacidad que produzca. El tratamiento es sintomático. 
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