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Resumen

Objetivos: Descripcion detallada de nuestro abordaje quirtrgico y evaluacién de los resultados clinicos y
complicaciones derivados de |a técnica en nuestra serie de pacientes intervenidos de columna cervica por via
anterior.

Meétodos: Estudio retrospectivo, transversal, y descriptivo. Se evaluaron 66 pacientes intervenidos via
cervica anterior, desde € afio 2015 al 2018, bajo diagndstico y valoraciéon clinico-radiol 6gica completa. Se
recogieron preoperatoriamente datos demograficos (edad y sexo), antropométricos, escala anal gica visual
(VAS) paradolor axial y radicular, indice de discapacidad del cuello (NDI), escala de Nurick para mielopatia
cervical, y escalas funcionales y econémicas de PROL O.Se realizé control post operatorio al mes 1, 6, 12y
24 respectivamente, con las mismas escal as, valorando adicionalmente el SRS-22 para valoracion del estado
de satisfaccion global, y escalade MACNAB.Serealizo control radiografico posoperatorio inmediato y
también alos 6 meses, y RMN apartir del primer afio de lacirugia.

Resultados: Seintervinieron, 66 pacientes, 43,9% en &l 2019, 51% hombres, con una media etaria de 58,3
anos, seguimiento promedio de 514 dias. 21 pacientes son fumadores. L os diagnosticos mas frecuentes:
48,5% hernia discal, 30,3% mielopatia, tras discectomia, 42% en €l nivel C5-6, se instalaron: 29 cagjas-solas
(CS), 27 Cero-perfil (ZP), 8 cagja-placa (CP). Los resultados de la serie EVA axial, radicular, Prolo
economico, funcional, JOA, Nurick prey post IQ 1-6-12 meses son |0s siguientes respectivamente: (6,2-5,7-
2,2-1,8-11,1-21), (3,3-2,9-2,2-2,2-13,3-1,5), (3,6-3,3-2,3-2,7-13,6-1,6), (3,4-2,9-2,3-2,9-14,2-1,4). Las
complicaciones mas frecuentes registradas fueron (CS-ZP-CP): disfagia (6,89%-18,5%-37,5%), disfonia
(6,89%-12%-37,5%). Macnab: |os resultados son buenos o excelentes en méas de un 90%, mas de un 82% de
la serie esta satisfecho con e procedimiento y aceptaria de nuevo el tratamiento. No hubo resultados
estadisticamente significativos en |os estudi os comparativos multivariante.

Conclusiones: Técnicareproducible, minimamente invasiva, y en 4 afos de aplicacion, muestra una baja tasa
baja de complicaciones con resultados clinicos y nivel de satisfaccion ideales.
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