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PALABRAS CLAVE Resumen

Sindrome de Justificacion y objetivos: el sindrome de Guillain-Barré es una de las causas mas comunes de
secrecion inadecuada polineuropatia aguda en adultos. Recientemente, la aparicion del sindrome de Guillain-Barré
de hormona después de cirugias mayores o menores se ha convertido en objeto de debate cada vez mayor.
antidiurética; En el sindrome de Guillain-Barré, generalmente se observan sindrome de secrecion inapropiada
Sindrome de de hormona antidiurética y disautonomia después de un déficit motor maximo.
Guillain-Barré; Relato de caso: paciente de sexo masculino, 44 afos, sometido a colecistectomia laparoscopica
Colecistectomia por colecistitis aguda. Después de comenzar con un fuerte dolor de cabeza, nauseas, diplopia
laparoscopica y ataques de hipertension en el periodo postoperatorio inmediato, una tomografia compu-

tadorizada del cerebro del paciente se reveldé normal. Las pruebas de laboratorio revelaron
hiponatremia asociada con el sindrome de secrecion inadecuada de hormona antidiurética; los
liquidos se restringieron y se inici6 tratamiento con furosemida y NaCl al 3%. En el segundo dia
del postoperatorio, el paciente present6 adormecimiento que se propagaba desde las manos
y los pies, pérdida de fuerza, dificultad para tragar y para respirar. Se sospecho sindrome de
Guillain-Barré y el paciente fue derivado a la unidad de cuidados intensivos. El examen del
liquido cefalorraquideo revel6 320 mg/dL de proteina y mediante electromiografia se identificd
neuropatia axonal sensorial y motora aguda. Se diagnosticé sindrome de Guillain-Barré y se
inicio el tratamiento intravenoso con inmunoglobulina (0,4 g/kg/dia, durante 5 dias). Después
de 10 dias en la unidad de cuidados intensivos, durante los cuales los parametros respiratorio,
hemodinamico, neuroldgico y de laboratorio volvieron a la normalidad, el paciente fue derivado
al servicio de neurologia.
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Conclusiones: nuestro relato de caso indica que, aunque el sindrome de secrecion inapropiada
de hormona antidiurética y la disfuncion autonémica rara vez son caracteristicas iniciales del
sindrome de Guillain-Barré, debe tenerse en cuenta la posibilidad de que en el postoperato-
rio aparezca el sindrome de secrecion inadecuada de hormona antidiurética. La presencia de
hiponatremia secundaria en ese tipo de presentacion clinica puede retrasar el diagnostico.

© 2013 Sociedade Brasileira de Anestesiologia. Publicado por Elsevier Editora Ltda. Todos los

derechos reservados.

Introduccion

La prevalencia de hiponatremia en el postoperatorio es de
un 4,4%". El sindrome de secrecion inapropiada de hormona
antidiurética (SIADH) se produce por la inhibicion insufi-
ciente de la secrecion de la hormona antidiurética asociada
con la hipotonia plasmatica. La hiponatremia posquirirgica
es bien conocida®. En estudios de caso en la literatura, la
hiponatremia aguda asociada al SIADH ocurre en los primeros
dias después de la intervencion quirtrgica, puede causar la
muerte y esta relacionada con el estrés quirtrgico en gene-
ral y/o la respuesta al dolor?=>. Solamente se ha relatado un
caso relacionado con el sindrome de Guillain-Barré (SGB)°.

En el SGB, generalmente se observan SIADH y disau-
tonomia después del déficit motor maximo’’. En este
caso, se expone la rara evolucion clinica del SGB en un
paciente disautondmico, causando hiponatremia grave aso-
ciada con el SIADH en el postoperatorio inmediato, frente
a la constatacion de debilidad y arreflexia después de la
colecistectomia laparoscopica.

Relato de caso

Paciente del sexo masculino, de 44 aios, que llegd al servi-
cio urgencias quejandose de dolor abdominal. Al examen
fisico se le diagnostica sensibilidad en la region subcos-
tal izquierda, rebote y rigidez muscular, con signo de
«Murphy» positivo. La ecografia abdominal evidencio engro-
samiento de la pared del conducto biliar, dilataciéon de las
vias biliares y valores elevados de alanina aminotransferasa
(ALT) (145 [0-45]1U/L) y gamaglutamiltransferasa (GGT) (73
[0-50]1U/L). El paciente fue ingresado en el servicio de
cirugia con diagndstico de colecistitis aguda. El examen
preoperatorio indicd que el paciente habia sido sometido
a seguimiento en los ultimos 10 anos debido a la colitis
ulcerosa, no recibia medicamentos y no tenia historial de
operaciones anteriores. Excepto por el examen fisico preo-
peratorio y de laboratorio con valores altos de ALT y GGT, el
paciente no tenia otros sintomas. Después de 8 h de ayuno,
el paciente que pesaba 85kg y era del grupo de riesgo ASA
[I-E, recibié 3mg im de dormicum como premedicacion y
fue derivado al quiréfano. Se monitorizaron electrocardio-
grama, presion arterial no invasiva, CO, espirado y SpO,.
La anestesia fue inducida por via intravenosa con propofol
(2,5mg/kg), fentanilo (1 png/kg) y rocuronio (0,6 mg/kg), y
seguidamente el paciente fue intubado. El mantenimiento
de la anestesia se hizo con sevoflurano (1-2%) y N,0-0, (60-
40%). Durante la colecistectomia laparoscopica, los valores
hemodinamicos y la saturacion de oxigeno eran estables y

no se administraron relajantes musculares complementa-
rios ni agentes anestésicos. Durante la operacion que dur6
aproximadamente 50 min, se administraron 8 mL/kg/h de
Isolyte-S y se produjeron 200cc de orina. El paciente fue
monitorizado en la sala de recuperacion y derivado al ser-
vicio adecuado antes que de apareciesen complicaciones
postoperatorias.

A las 12h del postoperatorio, el paciente comenzd con
un fuerte dolor de cabeza, nauseas, letargia, diplopia,
retencion urinaria y ataques de hipertension; sin embargo,
la tomografia computadorizada cerebral era normal. Los
examenes de laboratorio dieron los siguientes resultados:
Na: 120mmol/L (135-148 mmol/L); K: 3,8 mmol/L (3,5-
5,1 mmol/L); Cl: 98 mmol/L (101-109 mmol/L), acido Urico:
1,9mg/dL (3,5-7,2mg/dL); nitrégeno ureico en sangre:
20mg/dL (17-43 mg/dL); creatinina: 0,5mg/dL; y leucoci-
tos: 24,0 x 10°/mm?3. La osmolaridad plasmatica y urinaria
era de 240mOsm/kg y 515mOsm/ kg, respectivamente,
y el sodio urinario (89 mmol/L). Las funciones adrenales
(hormona adrenocorticotropa: 30,6 pg/mL [0-46]; corti-
sol: 20,02 wg/dL [6,7-22,6]; hormona antidiurética (ADH):
4,9 pmol/L; aldosterona: 20,0pg/mL y relacion aldoste-
rona/renina: 2,38), los test de funcion tiroidea y los valores
de folato y vitamina B12 eran normales. A la luz de esos
resultados, el paciente fue diagnosticado de SIADH, se res-
tringieron los liquidos y se inici6 tratamiento con furosemida
y NaCl al 3%.

Al segundo dias del postoperatorio, el paciente comenzo
con dolor de espalda, adormecimiento que se inici6 en las
manos y en los pies y se extendio, pérdida de la fuerza,
y dificultad para tragar y respirar. Después de haber sido
evaluado por la unidad de neurologia, se hizo el diagnéstico
de SGB vy el paciente fue derivado a la unidad de cuidados
intensivos. El examen fisico evidencid una extension limi-
tada del cuello y dolor de espalda durante el movimiento del
cuello. Los movimientos de las rodillas, caderas y tobillos
estaban limitados a causa del dolor. La sensibilidad de las
regiones articulares aumentaba al toque y durante el movi-
miento; sin embargo, no habia un aumento de temperatura
o hinchazon de las articulaciones. El examen neuroldgico
mostré una buena orientacion y cooperacion. La disartria,
disfagia y disfonia estaban presentes. No se evidenciaron
ni rigidez de la nuca ni otros signos de irritacion meningea.
Ademas, se observo ptosis bilateral, pupila isocérica IR+/+,
movimiento normal de los ojos a lo largo de la linea media
del globo y ausencia de nistagmo. La audicion era normal.
Habia paralisis facial central bilateral. Las extremidades
superiores e inferiores presentaban estandares sensoriales
de media larga y guante corto. Después de ser relajado con
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analgésicos opiaceos, el examen mostré una puntuacion
de 5/5 en la escala modificada del Medical Research
Council (MRC) para fuerza muscular; las puntuaciones de
los musculos proximales y distales de las extremidades
superiores e inferiores eran 3/5y 2/5, respectivamente. Los
reflejos tendinosos profundos eran hipoactivos por encima
y ausentes por debajo. No habia reflejo patoldgico; fondo
de ojo normal; temperatura axilar (36,6°C); frecuencia
cardiaca (78/min) y respiracion (24/min). La gasometria
arterial revel6 un pH de 7,48; PaCO, de 36,9 mm Hg; PaO,
de 115mm Hg; Sa0O, del 96% y HCO; de 22mmol/L. La
dificultad respiratoria no era lo suficientemente grave para
requerir respirador.

Un el historial detallado que se obtuvo de la familia
del paciente se vio que cerca de 3 semanas antes de la
operacion el paciente tuvo una infeccion del tracto res-
piratorio superior. El primer dia de tratamiento intensivo,
se realizd al paciente una puncion lumbar para obtener
liquido cefalorraquideo para el analisis bioquimico, cultivo
e investigacion viral serologica. El analisis del liquido cefa-
lorraquideo evidencioé una presién normal, liquido claro,
ausencia de células, proteina de 320mg/dL y el resto de
los parametros normales. No hubo produccion bacteriana
a partir del cultivo del liquido cefalorraquideo. Durante el
segundo dia se le realizé un electromiograma al paciente,
que evidencié neuropatia axonal motora y sensorial aguda
en las extremidades superiores e inferiores. Se realizd el
diagnodstico de SGB y se inici6 el tratamiento con inmu-
noglobulinas intravenosas (0,4g/kg/dia, durante 5 dias).
Se administro tratamiento sintomatico para los ataques de
hipertension y analgésicos opiaceos para el dolor. El dolor
continud hasta el décimo dia pero con el tiempo se redujo.
El paciente fue vigilado en la unidad de cuidados intensivos
durante 10 dias. Después de la mejora de la hiponatremia
y la deglucidn, la resolucion de la dificultad respiratoria, la
estabilidad hemodinamica, la resolucion del déficit motor de
las extremidades superiores y del dolor y la normalizacion
en la sensibilidad al calor de las extremidades inferiores,
el paciente fue derivado al servicio de neurologia. Al exa-
men fisico final, la fuerza muscular distal y proximal de las
extremidades superiores e inferiores presento puntuaciones
4 (MRC) y 3 (MRC), respectivamente. Los reflejos tendinosos
profundos eran normales.

Discusion

El SIADH fue diagnosticado por primera vez en 1957 por
Schwartz et al.; Bartter y Schwartz analizaron nuevamente
el sindrome en 1967 y enumeraron los principales sinto-
mas como: a) hiposmolaridad plasmatica con hiponatremia
similar; b) osmolaridad plasmatica superior a osmolaridad
urinaria; c) excrecion renal de sodio excesiva; d) ausencia
de factores clinicos causantes de edema o deplecion de volu-
men; e) funciones renal y adrenal normales. Actualmente se
sabe que el SIADH esta causado por diversas enfermedades,
sean malignas o no'.

Existen informes de que el SIADH postoperatorio se
produce después de cirugias mayores, como las cirugias
abdominales y cardiacas a corazon abierto; es menos
comun después de cirugias menores, pero también
puede ocurrir después de la extraccion de catarata con

anestésico local’>. Las nauseas asociadas con el aumento
de ADH sérica pueden estar relacionadas con el SIADH pos-
toperatorio, y ser parte de la respuesta al estrés quirurgico
y al dolor?3.

El SGB es una de las causas mas comunes de polineu-
ropatia aguda en adultos. Se cree que la incidencia es
de 1-2/100.000. Puede ocurrir en cualquier edad y existe
una ligera predominancia en hombres'®. La enfermedad se
inicia en las extremidades inferiores y en el transcurso
de horas o dias empeora caracterizandose por debilidad
en los musculos de los brazos y en los musculos facia-
les. La mayoria de los pacientes tienen un historial de
infeccion del tracto respiratorio superior o del sistema
gastrointestinal 1-4 semanas antes de los sintomas''. Aun-
que la patogénesis del SGB es desconocida, se acepta
que sea una respuesta inmune hipersensible, humoral y
celular frente a los componentes del sistema nervioso
periférico'.

Recientemente, la aparicion del SGB después de cirugias
mayores y menores se ha convertido cada vez mas en tema
de debate. La literatura pertinente esta limitada a relatos
de casos'®'?. No hay informaciones sobre el aumento del
riesgo después de determinadas operaciones. La mayoria
de los casos tienen un historial de infecciones bacteria-
nas o virales, cirugia, embarazo, enfermedades intestinales
inflamatorias, enfermedades del tejido conjuntivo, como
lupus u otras enfermedades neoplasicas. Esos datos indican
que el SGB puede ser desencadenado por un agente patoé-
geno no identificado o por un evento que afecte el sistema
inmunologico®.

Nuestro paciente comenzé con un cuadro clinico posto-
peratorio de SGB durante la remision de la colitis ulcerosa.
La enfermedad intestinal inflamatoria puede progresar rela-
cionada con el curso clinico del paciente o puede ocurrir
como sintomas extraintestinales completamente indepen-
dientes. Pacientes con colitis ulcerosa fueron identificados
con indicaciones tanto del sistema nervioso central como
periférico'. Existen 3 relatos de caso en la literatura de
pacientes con historial de colitis ulcerosa que comenza-
ron con SGB. En 2 de esos casos, los pacientes estaban
en remision y el tercer caso ocurrié durante el periodo
de recidiva’>-"®>. La conclusidn en esos casos fue que
el SGB puede haber sido un sintoma de colitis ulcerosa
extraintestinal’®. Nuestro paciente tenia un historial de
infeccion del tracto respiratorio superior 3 semanas antes
del evento. En combinacién con el desencadenamiento
del estrés quirdrgico y considerando la baja incidencia de
ambas enfermedades y sin otras causas aparentes de poli-
neuropatia aguda periférica, una enfermedad autoinmune
de base como la colitis ulcerosa puede ser la responsable
de la funcién inmunologica alterada y, como resultado, el
SGB.

El SIADH puede ocurrir durante o después del déficit
motor maximo en un 30% de los pacientes con SGB y gene-
ralmente en un 65% de los casos de disautonomia’-® %1,
Hoffmann et al.” observaron un paciente con SGB, sin sig-
nos de disautonomia o sintomas iniciales de SIADH. Nuestro
paciente inicialmente tenia una fuerza y reflejos norma-
les, con sintomas iniciales de SIADH y disautonomia, lo que
lo convierte en el segundo caso con esas caracteristicas
clinicas en la literatura'. Las fibras aferentes viscerales
pueden estar afectadas conjuntamente con la disfuncion
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autonémica y fibras parasimpaticas y simpaticas, conlle-
vando la insuficiencia simpatica y parasimpaticay la hiperac-
tividad asociada con la neuropatia. Esos factores combina-
dos con los receptores de tension vascular que afectan a las
fibras autonomicas periféricas causando la secrecion anor-
mal de ADH a partir de la neurohipofisis, reducen los efectos
de la inhibicién vagal'?. Sin embargo, sin disautonomia, la
relacion entre SGB y SIADH no esta totalmente clarificada.

La patogénesis del SIADH relacionado con el SGB es
incierta. Una de las hipotesis es que la patogénesis puede
estar asociada con las respuestas alteradas del osmorre-
ceptor debido a los nuevos valores-limite mas bajos en
el sistema osmorregulador, sensibilidad tubular aumen-
tada por vasopresina o secrecion de ADH que afecta el
volumen cardiaco y neuropatia autonémica aferente peri-
férica de los receptores de osmolaridad’-'?. Recientemente,
algunas publicaciones han propuesto que una citocina mul-
tifuncional, la interleucina 6, puede desempenar un papel
central en la inmunopatogénesis del SIADH asociado con el
SGB'.

An el examen, el dolor de espalda y los sintomas sensoria-
les distales presentados por el paciente eran signos iniciales
de SGB; sin embargo, se vieron ensombrecidos por las condi-
ciones médicas agudas como hiponatremia y disautonomia.
Las alteraciones mentales del paciente y los sintomas secun-
darios a la hiponatremia dificultaron la evaluacion de los
sintomas habituales y retrasé el diagnostico definitivo de
debilidad. A pesar de las complicaciones, la arreflexia de
comienzo tardio fue identificada rapidamente y la preser-
vacion de los reflejos iniciales y de la fuerza normal mostré
que la posibilidad de disfuncién neuromuscular periférica
importante era baja.

Nuestro caso indica que aunque el SIADH y la disfun-
cion autondmica rara vez son las caracteristicas iniciales
del SGB, se debe considerar la posibilidad de que causen
SIADH postoperatorio. La presencia de hiponatremia secun-
daria en ese tipo de presentacion clinica puede retrasar
el diagnostico. No debemos olvidar que el rapido diagnos-
tico del SGB y el tratamiento apropiado pueden conllevar
importantes resultados del tratamiento en casos como
este.
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