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P-085 - NECESIDAD DE MONITORIZACION CONTINUA DE POTENCIALES
EVOCADOS SOMATOSENSORIALES CORTICALESEN CIRUGIA
NEUROVASCULAR
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Resumen

Introduccion: La monitorizacion neurofisiol 6gicaintraoperatoria (MNIO) es una herramienta esencial en
muchas cirugias que permite evitar déficits permanentes. Se ha aceptado que |os potencial es evocados
motores (PEM) son mas sensibles para detectar isquemiay déficit posquirdrgico que los potenciales
evocados somatosensoriaes (PESS). En cirugia neurovascular la técnica més recomendabl e para obtener
PEM es la estimulacion cortical directa. En la préctica habitual los PESS se registran en scalp, teniendo un
papel secundario frente alos PEM.

Caso clinico: Presentamos el caso de un paciente gque es intervenido de un aneurisma cerebral roto bajo
control neurofisioldgico, empleando simultdneamente PESS 'y PEM obtenidos directamente desde la corteza
cerebral. Trasredlizar € clipaje del aneurisma, se objetiva una disminucién de la amplitud de los PESS pero
no de los PEM. Este hallazgo no se tradujo en un replanteamiento del clipaje, aparentemente correcto. Trasla
cirugia, €l paciente desarroll6 un déficit hemisensitivo contralateral, objetivandose mediante RM un &rea
isquémicareciente. Laangiografia cerebral demuestra que junto con el aneurisma se clip6 accidental mente
un vaso eferente a la corteza sensitiva. Tras dos afios de seguimiento y de mal control de dolor neuropético se
implanta un estimulador cortical cerebral. EI empleo de strip subdurales para obtener PEM durante la cirugia
de aneurismas cerebral es representa una oportunidad para registrar PESS directamente desde |a corteza
cerebral.

Discusion: Este caso, en el que los PESS fueron sensibles y especificos del dafio isquémico mientras que los
PEM no mostraron cambios, pone de relieve laimportancia de realizar simultdneamente la monitorizacion de
ambos tipos de potenciales durante la cirugia neurovascular. A pesar de lainferioridad documentada de los
PESS frente alos PEM, durante la cirugia neurovascular el dafio isquémico puede afectar exclusivamente a
las estructuras cortico-subcorticales sensitivas. No se ha hallado en la bibliografia revisada los hallazgos
descritos en este caso.
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