
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

¿Trastorno bipolar de inicio tardío o síndrome frontal? A propósito de un caso. 
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Introducción 
El traumatismo cranoencefálico (TCE), se relaciona con la aparición de síndrome frontal y trastorno 
bipolar.Eldiferente abordaje terapéutico señala la importancia del diagnóstico diferencial. 
 
Objetivos 
Revisión del diagnóstico diferencial entre síndrome frontal y trastorno bipolar en TCE 
 
Material y métodos 
Presentación de un caso clínico y revisión del tema 
 
Resultados 
Mujer de 79 años sin antecedentes psiquiátricos. Presenta un TCE en 2017 con hemorragia 
subaracnoidea.En 2018, derivada a psiquiatría un cuadro clínico de hipocinesia, y ánimo deprimido. 
Se valora en unprincipio como depresión y se inicia tratamiento antidepresivo, sin mejoría, y con 
empeoramientoconductual: gritos, desinhibición, orientándose como síndrome frontal y derivándose 
al servicio depsicogeriatría. 
A la segunda visita en psicogeriatría la hija explica una semana de eutimia y recuperación “ad 
integrum”,con planificación de actividades. De forma brusca, aparece hiperactividad, insomnio total, 
euforia e ideasdelirantes bizarras. A las 24 horas la paciente presenta hipocinesia, y mutismo. Se 
orienta como trastornobipolar y se inicia tratamiento con valprooato, que no toleró y se instaura 
litio. Se complementa eltratamiento con venlafaxina. Respuesta escasa, con leve mejoría 
hipofluencia verbal e hipocinesia. 
 
Conclusiones 
El síndrome fronto-medial y cingular anterior presenta apatobulia y mutismo, clínica similar a 
depresión, elsíndrome frontal orbito-medial presenta alteraciones de conducta e inestabilidad 
afectiva, clínica similar amanía. Así mismo los TCE están relacionados con la aparición de trastorno 
bipolar. Una cuidada anamnesis, el curso longitudinal y las exploraciones complementarias nos 
ayudaran al diagnóstico, clave dada lareversibilidad del trastorno bipolar con tratamiento. 
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