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Resumen

Objetivos: El uso de nuevas tecnologias, el mayor sedentarismo, asi como el envejecimiento de la poblacion
ha incrementado laincidencia de patologia cervical de ata complejidad. El objetivo de este estudio es
demostrar |a buena evolucién del tratamiento de patologia cervical compleja por via anterior y la pronta
reincorporacion alavida cotidiana.

Material y métodos. Estudio retrospectivo donde se han realizado 1.155 cirugias cervicales por via anterior
en un periodo de 5 afios (enero 2011 a diciembre 2015). La poblacion estudiada incluyd 58% mujeresy 42%
hombres. Lamedia de edad del estudio fue de 66,5 afios, siendo 38 afios para los pacientes tratados con
prétesisy 66 afios para los tratados con cages. El 46% de |os pacientes presentan patologiade 3 0 4 niveles;
siendo el 67% tratados mediante artrodesis cervical anterior y €l 33% mediante protesis cervical anterior.

Resultados: Seimplantaron un total de 1.242 espaciadores intersomaticos en pacientes entre 22 y 89 afiosy
616 protesis cervicales en pacientes entre 21 y 55 afios. La duracion media de laintervencién quirargica fue
de 86 minutosy la estancia hospitalaria fue de 2,8 dias. L os anal gésicos empleados en el postoperatorio
inmediato han sido del primer nivel.

Conclusiones: Laevolucion del paciente fue entre buenay muy buena en el 95,3% de |os casos; con una
reincorporacion a su actividad laboral durante el primer mes del 68% y durante el segundo mes del 97% con
poco 0 ninguin uso de analgésicos. El abordaje cervical anterior para 3 0 mas niveles es una técnica segura,
recomendable y con pronta recuperacion postquirdrgica; resaltando laimportancia de un diagnostico claro y
preciso asi como una cirugia precoz.
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