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RESUMEN COMUNICACION/POSTER

TiTULO

Experiencia inicial en el tratamiento de fracturas toracolumbares con tornillos
percutaneos guiados mediante neuronavegacion y OARM

INTRODUCCION

El tratamiento de las fracturas vertebrales toracolumbares continda siendo
controvertido hoy en dia. Tradicionalmente, en los casos en los que se indicaba
intervencion quirurgica, la artrodesis transpedicular se realizaba de forma abierta.
Sin embargo, desde la descripcion inicial de la técnica percutanea en 2004 por
Assaker, y gracias a las mejoras tecnoldgicas disponibles en la actualidad en forma
de neuronavegacion y OARM, cada vez son mas los pacientes tratados mediante
esta técnica, constatandose numerosas ventajas.

OBJETIVOS

Exponer y analizar los resultados obtenidos en nuestro servicio en el tratamiento de
fracturas dorsolumbares con tornillos percutaneos guiados mediante
neuronavegacion y OARM a través de la serie de casos presentados.

METODOLOGIA

Estudio observacional retrospectivo de los pacientes intervenidos en nuestro servicio
entre octubre de 2021 y diciembre de 2022, revisando las historias clinicas y
comparando los resultados con los de la literatura.

RESULTADOS

Se intervinieron un total de 21 pacientes con artrodesis dorsolumbares por fracturas
vertebrales, de los cuales el 71,4% (15/21) fueron tratados con tornillos percutaneos
guiados mediante neuronavegador y OARM.

La edad media fue 58,2 afios, siendo un 57% varones y un 43% mujeres.

El mecanismo principal de produccion de fracturas fueron las caidas (50%) y después
los accidentes de trafico (35,7%). Clinicamente, todos presentaron dolor lumbar o
dorsal, presentando déficit neurolégico unicamente el 21,4%. El 71.4% de las
fracturas se produjeron a nivel de la charnela dorsolumbar.

En 2 de los pacientes en los que estaba indicado realizar una descompresion
mediante laminectomia, esta se realizé posteriormente a la colocaciéon de los tornillos
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por via percutanea.

El seguimiento minimo fue de 3 meses. Ningun paciente precisé recolocacion de
ningun tornillo, aunque 2/15 precisaron reintervencién por infeccion de herida
quirurgica. No se produjeron otras complicaciones.

CONCLUSIONES

El tratamiento de las fracturas vertebrales dorsolumbares con tornillos percutaneos
guiados mediante neuronavegador y OARM presenta numerosas ventajas, como
mejoria del dolor postoperatorio, menor tasa de infecciones, disminucion de la
pérdida sanguinea y menor riesgo de fistula de LCR.

Ademas, una vez superada la curva inicial de aprendizaje, también se reduce el
tiempo quirurgico.

Por otro lado, esta técnica puede emplearse en pacientes que precisen una
laminectomia, ya que la realizacion de una artrodesis percutanea no impide una
descompresion posterior.

Por tanto, basados en nuestra experiencia inicial y en la revision bibliografica
realizada, recomendamos el uso de esta técnica para el tratamiento de fracturas
dorsolumbares.
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