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Resumen

Objetivos: Analizar las diferencias entre la tomografia computarizada espectral (TC-E) y la convencional
(TC-C) paradistinguir entre extravasacion de contraste (EC) y transformacion hemorragica (TH) enlaTC
craneal de control de 24 horas (TC-24H) de los pacientes con ictus isquémico agudo (I1A) sometidos a
trombectomia mecanica (TM).

Material y métodos. Estudio unicéntrico retrospectivo realizado en un hospital terciario de la Comunidad
Vaenciana que incluyo alos pacientes con 1A tratados con TM en dicho hospital entrejulio de 2022 y
marzo de 2023.

Resultados: Se incluyeron 155 pacientes (63 tratados con fibrinolisisintravenosay TM de rescate; 92 con
TM primaria), con una edad media de 72,5 afios y un 50,9% de mujeres. Serealizé TC-24H en un 88,3% de
casos (74 pacientes con TC-C; 63 con TC-E), identificandose imagenes hiperdensas en un 31,6% (28
hiperdensidades en TC-C; 21 en TC-E). TC-C no permitio distinguir entre ECy TH en el 42,8% delas

hi perdensidades detectadas, mientras que TC-E lo posibilitd en todas ellas (p 0,001), correlacionandose
positivamente estos hallazgos con la resonancia magnética cerebral. Ademas, tanto los casos de EC como de
TH presentaban menos mejoria clinica (medida por la diferencia de puntuacion en National Institute of
Health Stroke Scale alas 24 horas) que los pacientes sin hiperdensidad en TC (NoH) (medias: TH -4,0, EC -
5,6, NoH -8,7, p = 0,011).

Conclusion: TC-E tiene una sensibilidad cercana al 100% de diferenciacion entre ECy TH en el 1A tratado
con TM, siendo esta distincion importante para el pronostico del paciente, ya que su manejo es diferente.
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