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P-047 - EL PAPEL DE LA MONITORIZACION NEUROFISIOLOGICA EN CIRUGIA DE
CHARNELA OCCIPITOCERVICAL. A PROPOSITO DE UN CASO

V. Calvet Vega, D. Rodriguez Rubio, D. Manzano, A. Delgado, A. del Arco Churruca, G. Vila Canet, A. Isart Torruella, J. Lafuente
Baraza
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Resumen

Introduccion: Lacirugiacervical presenta una morbimortalidad del 10% y un 1% de déficits neurol 6gicos de
novo. Lamonitorizacion neurofisiol6gica es esencial para prevenir lesiones nerviosasy optimizar 1os
resultados funcional es posoperatorios, especia mente en procedimientos sobre la charnela occipitocervical.

Caso clinico: Se presenta el caso de un vardn de 26 afios con cervicalgia progresiva, parestesias en
extremidades superiores, debilidad en el brazo izquierdo, y dificultad alamarcha significativa. A la
exploracién, se objetivo una hemiparesiaizquierda (4-/5 segin la MRC), tetraespasticidad de predominio
izquierdo, hiperreflexia, clonusy marcha en segador afectando a hemicuerpo izquierdo. Laresonancia
magnética mostro unalesion en e canal raquideo, anivel de C1, de 16 x 39 x 38 mm con af ectacion
compresiva sobre el cordén medular, sugestiva de schwannoma. Se realiz6 unalaminectomia C1C2y
exéresis completadel schwannoma bajo monitorizacion neurofisiol égica (potencial es evocados motores,
estimul acion el éctrica transcraneal, potenciales evocados somatosensoriales y electromiografialibre).
Durante la cirugia, no hubo cambios significativos en las respuestas del cordon posterior. Sin embargo, se
registraron mejorias en los potenciaes motores, con una recuperacion progresiva de los potenciales del
hemicuerpo derecho. El lado izquierdo mostré asimetria debido a la afectacion preexistente de forma
preoperatoria. La evolucion posoperatoria fue satisfactoria, con una recuperacién del balance motor (4+/5) y
resolucion de las focalidades a los tres meses. La anatomia patol gica confirmé que se trataba de un
schwannoma sin signos de malignidad.

Discusion: La monitorizacion neurofisiol6gica es fundamental pararealizar unareseccion quirdrgica seguray
reducir el riesgo de déficits neurol 6gicos posoperatorios. Permite preservar laintegridad de las vias
nerviosas, identificar dafios potencialesy prevenir lesiones permanentes. Se debe considerar la
monitorizacion neurofisioldgica en la reseccion de tumores de la charnela occipitocervical .
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