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Resumen

Objetivos: El tratamiento de las lesiones por traslacion a nivel de raquis inferior es claramente
quirdrgico. Sin embargo la via de abordaje a escoger; anterior, posterior o combinada continda
siendo un tema de controversia. El objetivo de esta comunicacién es analizar nuestra experiencia en
este tipo de lesiones y valorar la influencia del grado de traslacion en la decision de la via de
abordaje.

Métodos: Se analiza una serie retrospectiva de 35 casos de pacientes diagnosticados de fractura
por traslacién del raquis cervical inferior entre los afios 2003 y 2018. Se recopilaron los datos
demograficos, clinicos (grado de Frankel), radioldgicos (traslacién en mm, presencia de fractura
estallido del cuerpo vertebral o hernia discal), quirirgicos (via de abordaje) y evolutivos. Se revisoé el
tratamiento escogido en base a la traslacion menor o mayor de 3,5 mm y la presencia o no de
fractura estallido del cuerpo vertebral y/o hernia discal.

Resultados: Como resultado del analisis observamos que la mayor parte de casos en los que se
escogid una via unica, de entrada, el desplazamiento estaba por debajo de 3,5 mm y en ellos se
escogio la via anterior cuando existia un compromiso medular anterior. Todos los casos en los que se
utilizé una doble via estaban por encima de 3,5 mm. En algunos casos de mas 3,5 mm, bien por
afectacion neuroldgica o sistémica, bien por traslado del paciente se utiliz6 una sola via.

Conclusiones: La medida de la traslacion es un factor importante que puede contribuir a simplificar
y unificar la toma de decision en la via de abordaje de estas lesiones cervicales. Son necesarios
estudios prospectivos a largo plazo para definir claramente su utilidad y valorar la posibilidad de
incluirla en un algoritmo de tratamiento
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