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Resumen

Objetivos: Laaparicion de infarto isquémico cerebral de etiol ogia emboligena gaseosa es infrecuente; siendo
los procedi mientos endoscépicos en el aparato digestivo una causainhabitual del mismo. Presentamos el caso
de una paciente que, tras larealizacion de una CPRE, presento focalidad neurol 6gica stibita secundaria a
embolismo aéreo.

Material y métodos: Se trata de una paciente mujer de 61 afios, exfumadora, con sobrepeso,
colecistectomizada. Ingresd en enero 2021 por coledocolitiasis, realizandose esfinterotomia con colocacion
de dos protesis biliares transitorias. En abril 2021 se procedio a retirada de estas, presentando durante €l
procedimiento inestabilidad hemodinamicay deterioro neurol6gico agudo, con bajo nivel de conciencia,
tetraparesiay anestesia de las 4 extremidades con reflgjo cutdneo plantar extensor bilateral.

Resultados: Serealizo TC Craneal multimodal, apreciandose burbujas de gas intraparenquimatosa en
regiones frontal y parietal izquierdas, asi como imagenes compatibles con lesiones isquémicas agudas
multiterritoriales, sin oclusion de gran vaso. Fue trasladada a Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) para
estabilizacion e inicio de tratamiento con oxigeno hiperbérico y medidas antiedema. Se mantuvo sedaday
conectada a ventilacién mecanicainvasiva, con monitorizaciéon BISinicial de 80-90 con espectro patol 6gico
y reduccion progresivadel mismo. En los TC posteriores presentd empeoramiento progresivo de la
neuroimagen, con infartos isquémicos multiterritoriales y edema cerebral generalizado, falleciendo tras
corroboracion de muerte encefélica.

Conclusion: La patologia embdlica cerebral debe tenerse siempre presente como probable complicacion,
aunque infrecuente, de procedi mientos endoscopicos habituales. El uso de oxigeno hiperbéarico es el
tratamiento de eleccion pararestaurar el flujo sanguineo y reducir asi |as posibles lesiones isquémicas
cerebrales.
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