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Resumen

Objetivos: Desde principios del 2014, en nuestro centro, disponemos de la posibilidad de realizar
monitorizacion neurofisiol égicaintraoperatoria (MNIO). El objetivo del presente estudio es andlizar la
utilidad y la experiencia en la cirugia de mielopatia cervical espondilética de la monitorizacion
neurofisiol 6gica intraoperatoria desde la generalizacion del empleo de las técnicas.

Meétodos: Se presenta un andlisis retrospectivo de 140 intervenciones quirurgicas por mielopatia cervical
espondil6tica realizadas en nuestro centro desde enero de 2014 hasta diciembre de 2016. La utilizacién de
MNIO serealiz6 en funcion del criterio del neurocirujano.

Resultados: En 47 procedimientos se realizd monitorizacion neurofisiol 6gica multimodal intraoperatoria,
registrandose en 14 de ellos aertas neurofisiol gicas que requirieron laintervencion del neurocirujano y/o
anestesista. Finalmente 7 pacientes presentaron empeoramiento del registro neurofisiol6gico basal al final de
laintervencion y tan solo 1 presentd déficit neurol 6gico evidente de nueva aparicion tras la cirugia (2,13%),
obteniéndose una sensibilidad del 100%, y una especificidad del 86,96% parala MNIO. En los 93
procedimientos restantes en |os que no se realizé ninguna modalidad de monitorizacion neurofisioldgica
durante la cirugia se observaron un total de 9 casos con déficits neurol 6gicos de nueva aparicion tras la
intervencion (9,68%). El uso de la monitorizacion neurofisiol 6gica intraoperatoria para descompresion
cervical por mielopatia espondil 6tica fue incrementdndose de manera progresiva (18,75% en 2014, 38,30%
en 2015y 44,44% en 2016).

Conclusiones: La monitorizacion neurofisiol 6gica intraoperatoria multimodal en la mielopatia cervical
espondil 6tica puede detectar y evitar € dafio neurol 6gico producido durante laintervencién quirdrgica de
manera eficaz. En nuestro centro la utilizacion de MNIO ha demostrado su utilidad y su empleo haido
aumentando progresivamente.
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