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Resumen

Objetivos: Analizar el posible beneficio del implante interespinoso DIAM en pacientes intervenidos por
hernia discal lumbar con seguimiento de 24 meses en cuanto a mejoria del dolor, discapacidad lumbar y
recidiva de herniadiscal comparando con un grupo de pacientes intervenidos con microdiscectomia aislada.

Material y métodos: Se harealizado un estudio prospectivo con dos grupos de 50 pacientes cada uno. El
grupo DIAM, formado por 50 pacientes intervenidos por hernia discal lumbar operados con

mi crodiscectomia unilateral monosegmentaria con colocacion del dispositivo interespinoso DIAM, y €

grupo HD, operados con igual técnica pero sin colocacion del implante. Se han realizado controles clinicos
con laescalaEVA y con el indice de discapacidad Oswestry precirugia, y al mes, 6 meses, 12 meses, 18y 24
meses poscirugia. Se han registrado también las complicaciones, recidiva discal, reintervenciones asi como la
satisfaccion de los pacientes.

Resultados: Los resultados en laescalaVasy Oswestry en el andlisis estadistico son mejores en € grupo
DIAM gue en & Grupo HD de formasignificativa. Latasa de reintervenciones es menor en € grupo DIAM.
Latasaderecidivadiscal es menor en el grupo DIAM. La satisfaccion de grupo DIAM es mayor en € grupo
HD.

Conclusiones: Los pacientes intervenidos con discectomia con asociacion del dispositivo DIAM presentan

mejores resultados clinicos a corto y largo plazo y una menor discapacidad que el grupo en el que no se
asocio la colocacién del implante interespinoso.
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