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anormales418. Con se ilustra en la figura 25B, la lengua aparece extruida medialmente 

con los dedos índice y pulgar adyacentes a ésta, lo cual explica las peculiaridades de 

síndome lacunar aquídescrito. 

  La última observación de la que nos ocuparemos tiene un interés congresual y 

presencial histórico, que ni el Dr Polo Esteban ni este autor olvidarán jamás. Una mujer 

de 37 años en su 23 semana de gestación ingresó por un cuadro de visión borrosa y 

debilidad generalizada. En la exploración había una oftalmoplejía externa y paresia 

facial bilateral, voz nasal, disartria, y tetraparesia314. La evaluación obstétrica fue 

normal. La madre de la paciente estaba afectada; el brote de botulismo fue 

desencadenado por una conserva casera de judía verde; tiene interés que todas las 

gallinas de su gallinero alimentadas con este producto contaminado hubieran muerto. 

No se identificó el tipo de clostridiumbotulinum responsable. La estimulación repetitiva 

a 50 Hz demostró una potenciación del 70%. Se administraron 5 viales de antitoxina 

botulínica AB. La debilidad progresó hasta la tetraplejía requiriendo soporte 

ventilatorio; los movimientos fetales eran entonces los únicos visibles. En este periodo 

las ecografías abdominales sucesivas demostraron undesarrollo fetal normal. Fue dada 

de alta a los tres meses del inicio sintomático con mínima debilidad residual. El parto 

fue eutócico, con un bebé normal. Así, pues, el botulismo en esta paciente no tuvo 

ninguna repercusión negativa en el embarazo, lo cual apoya la decisión de tratar a la 

mujer embarazada con BoNT/A, cuando sea necesario, al menos en la segunda parte 

del embarazo. Este trabajo se publicó como una Letter to de Editor en Lancet el 20 de 

julio de 1996314. Un mes antes, lo presentamos como póster en el European 

Neurological Society Meeting de la Haya419. Como era nuestra costumbre, el Dr. Polo 

Esteban y un servidor acudimos a colgar el póster muy pronto (en torno a las 7:30). En 
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una sala inmensa y casi vacía, a unos escasos metros detrás de nosotros, advertimos la 

silueta de una mujer pacientemente esperando para hablar con el senior del trabajo, 

Dr. Polo Esteban. Era, ni más ni menos, que la Dra. Angela Vincent, reputadísima 

neuroinmunóloga de la Universidad de Oxford (UK), quien entabló un distendido 

diálogo del que fui testigo mudo. Al agradecer el trabajo afirmó: “esto va en contra de 

lo que hasta ahora habíamos pensado”. 

 

6.5. Postscriptum: un reconocimientopara el Dr. Onofre Combarros Pascual 

Como hemos esbozado enteriormente, en 1994 el Dr. Combarros Pascual puso en 

marcha el Laboratorio de Neurogenética en un espacio adosado al del Laboratorio de 

Genética Molecular del HUMV dirigido por el Dr. José Luis Fernández Luna. En sus casi 

tres décadas de existencia, ha cambiado tres veces de emplazamiento: sótano de la 

Escuela Universitaria de Enfermería, planta sexta de este edificio, y finalmente 

Facultad de Medicina. El Dr. Combarros Pascual orientó su investigación al análisis de 

la asociaciones de diversos loci genéticos de riesgo con la enfermedad de Alzheimer 

esporádica; más adelante, y dentro de un programa internacional, condujo varios 

estudios de epistasis en esta enfermedad. Su rendimiento investigador fue excepcional 

con 103 trabajos indexados en PubMed (Search, Combarros O and Alzheimer disease). 

Por añadidura, el Dr. Combarros Pascual creó un centro de atracción para 

investigadores jóvenes, por donde han pasado y siguen pasando Médicos Adjuntos y 

Especialistas becarios del IDIVAL y del ISCIII, lo cual ha sido un pilar esencial para la 

investigación del Servicio de Neurología. Además, él fue IP de nuestro de Grupo de 

Enfermedades Neurodegenerativas, tanto del CIBERNED como del IDIVAL. Tras su 
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jubilación, el Dr. Jon Infante Ceberio le ha relevado contando con el inestimable apoyo 

del Dr. Pascual Sánchez‐Juan. 

 

7. Conclusiones 

Han sido casi cinco décadas de ininterrumpida investigación neurológica, en gran 

medida derivada de nuestra sólida formación postgraduada, y del inestimable apoyo 

de los compañeros de trabajo. Nuestra actividad investigadora recibió pronto 

reconocimiento internacional que, desde luego, ha ejercido una espléndida función 

estimulante. 
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