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Ligera bradipsiquia

puncion lumbar

- Aspecto turbio
- Leucocitos 6400 cel/pL
I




Ingreso (+48h)

Se decide ingresar al paciente bajo sospecha de y se realiza
cobertura antibidtica empirica con

Sintomas: con evoluciéon a
rigidez generalizada y rabdomiolisis.

Pruebas complementarias: TC craneal, y nueva puncion lumbar con normalizacion de
la celularidad.

Se administra fluidoterapia intensiva, ciproheptadina y diazepam. Se sustituye tedizolid por
ceftarolina.

Tras 2 semanas de ingreso (incluyendo 5 dias a cargo de UCI), el paciente es alta habiéndose
recuperado ad integrum.




Complicaciones asociadas a la nheuroablacion

Alteracion del reflejo corneal 5,7% - 20%

Debilidad del masetero 4-24%

Paralisis transitorias o permanentes de pares craneales 0,2 - 6,5%
Complicaciones por puncion de la arteria carétida 0,2 - 2%
Anestesia dolorosa 0,3-4%

- Meningitis aséptica: 0°'06% - 0'7%
- Meningitis bacterianas (cocos gram positivos): 0°'06%

No existe consenso sobre si se deberia de realizar profilaxis antibi6tica.
Asegurar la esterilidad del procedimiento y la aguja.




Sindrome Serotoninergico

Diagndstico clinico. Importancia del

Tratamiento: soporte y monitorizacion. Benzodiazepinas como sedante. La ciproheptadina es
el farmaco de eleccion por su actividad antagonica sobre los receptores 5-HT1Ay 5-HT2A.

Uso de alguna sustancia con actividad serotoninérgica
Clinica Compatible

- Clonus espontaneos

- Clonus inducibles + agitacion / diaforesis

- Clonus oculares + agitacién / diaforesis

- Hipertonia + Temperatura >38° + clonus
inducibles / clonus oculares

- Temblor + hiperreflexia

Tremor Clonus

(greater in lower (greater in lower often hypertensive
extremities extremities
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Take away messages

1. antes de indicar técnicas mas agresivas.

2. a
pesar de que sean poco frecuentes.

3. Valorar administrar y extremar precauciones durante el
procedimiento para evitar infecciones por contigtidad.

4. Conocer la entidad del ya que requiere un alto indice de
sospecha.




