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Resumen

Objetivos: El embolismo gaseoso es una causa infrecuente de ictus isquémico de origen iatrogénico,
habitualmente relacionado con procedimientos invasivos. Puede producirse por vía arterial directa,
embolismo paradójico a través de shunts derecha-izquierda y, en el caso de los infartos venosos,
también por embolismo venoso retrógrado.

Material y métodos: Varón de 84 años ingresado para la implantación de una prótesis valvular
aórtica. En el postoperatorio inmediato presentó deterioro del nivel de conciencia. La tomografía
craneal mostró múltiples hipodensidades arteriales en forma de burbujas, altamente sugestivas de
embolismo aéreo.

Resultados: Se colocó al paciente en posición de Trendelenburg con decúbito lateral izquierdo, con
el objetivo de atrapar el aire en las cavidades derechas cardiacas y evitar su progresión al sistema
arterial. Además, se inició oxigenoterapia a alto flujo (OAF) para favorecer la reabsorción del gas y
mejorar la oxigenación tisular. A pesar de las medidas instauradas, el paciente desarrolló múltiples
lesiones isquémicas bilaterales hemisféricas y cerebelosas.

Conclusión: El ictus isquémico secundario a embolismo gaseoso, aunque infrecuente, conlleva
elevada morbimortalidad. El diagnóstico precoz y el inicio inmediato de tratamiento son cruciales.
La oxigenoterapia hiperbárica es el tratamiento de elección; en su ausencia, la OAF es una
alternativa efectiva. La aspiración endovascular ha sido descrita como terapia complementaria,
especialmente en casos de embolismo aéreo venoso.


