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1. Introduccion

El Sindrome de Riley Day (Disautonomia familiar tipo 3) es una enfermedad rara de transmision
autondmica recesiva con incidencia <1/ 1.000.000. Se caracteriza por disfuncién sensorial y
afectacion grave de la actividad del SNA, con disminucién de la percepcién dolorosa,
disregulacion glucémica y térmica, crisis paroxisticas desencadenadas por estrés que
condiciona una gran variabilidad hemodinamica y complicaciones pulmonares secundarios a
deglucion disfuncional lo que supone un reto anestésico.

2. Descripcién de caso clinico

Paciente varon de 17 afios con Sindrome Riley Day programado para mastectomia bilateral.
Se realiza anestesia general con intubacion orotraqueal y bloqueo BRILMA bilateral ecoguiado
para evitar cuadros hipertensivos desencadenados por dolor. Se decide monitorizacion
hemodindmica continua no invasiva con dispositivo Clearsight®,control glucémico estricto pre
y post intervencién, monitorizacion de temperatura y correcta proteccion ocular. Durante la
intervencién presenta tendencia a la hipotension requiriendo ocasionalmente el uso de efedrina
con hiperrespuesta a estos que se autoresuelven.

3. Conclusiones

El Sindrome Riley Day es una neuropatia sensorial y autondmica, las guias recomiendan una
monitorizacion hemodinamica continua que permita el manejo precoz de sus complicaciones.
En el caso reportado, se utilizé un método avanzado no invasivo de monitorizacion continua
(Clearsight) que nos permite un control estricto hidrico, valorar la respuesta a liquidos, ademas
de un manejo multimodal del dolor evitando los opioides, por lo que se realiz6 anestesia
combinada con bloqueo regional; asegurando via aérea por riesgo de broncoaspiracion y
control continuo térmico y glucémico.



