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En el 2006 niimerada a 1). En estos, igualmente se seguia considerando como criterios obligados que el paciente hubiera presentado
afectacion dula, y ademas debia cumplir 2 de 3 criterios de apoyo: RM craneal inicial normal o que no cumpliera criterios para
EM, lesion medular que gbarcara al menos 3 segmentos vertebrales contiguos y seropositividad para IgG-AQP4. Estos criterios revisados resultaron

estar asociados a una m{or especificidad (83,3 vs. 25%) y a un mayor valor predictivo positivo y negativo, aungue con una sensibilidad levemente
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erebral-medulary el pe

menor (87,5 vs. 93,7%) . Sin embargo, aquellos pacientes con formas parciales o que podrian constituir el debut de la enfermedad -mielitis
transversa recurrente sin NO o NO recurrente sin mielitis, pero con anticuerpos positivos- quedaban excluidos del diagnéstico con estos criterios.

Asi, en 2007 (Tabla 2) se acufié el término de NMOSD para hacer referencia precisamente a estas formas parciales o inaugurales que fueran positivas
para IgG-AQP4 pero que no cumplieran los criterios diagndsticos de 2006, por lo que durante un tiempo convivieron los términos NMO (pacientes
que hubieran presentado NO y mielitis y 2/3 criterios de 2006) y NMOSD (pacientes con formas parciales que tuvieran IgG-AQP4 pero no llegaran a
cumplir los criterios de 2006 por ser forma inaugural o incg édula)
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