
Figura 2. Algoritmo.
EA, encefalitis aguda; UCI, unidad de cuidados intensivos; VHS-1, virus herpes simple 1; VVZ, virus varicela zóster; Ig i.v., inmunoglobulina intravenosa; PLEX, terapia de 
recambio plasmático; EEG, electroencefalograma; NMDA, N-metil-D-aspartato; LGI-1, leucine-rich glioma-inactivated 1; PL, punción lumbar; RM, resonancia magnética.
Fuente: adaptado de Venkatesan et al. Diagnosis and management of acute encephalitis: a practical approach. Neurol Clin Pract 4(3):206-215, 2014; y Venkatesan et al. 
Acute encephalitis in immunocompetent adults. Lancet 393(10172):702-716, 2019.
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