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Resumen

Introduccion: El sindrome del desfiladero toracico (SDT) neurogénico es una patologia infrecuente con
sintomas inespecificos que requiere un minucioso diagnéstico diferencial. La cirugia es un tratamiento
efectivo en el control sintomético.

Objetivos: Presentar unarevision histérica de los casos tratados en nuestro centro poniendo especial énfasis
en ladificultad diagnésticay en los resultados posguirdrgicos.

M étodos: Estudio descriptivo retrospectivo de pacientes intervenidos de SDT neurogénico en nuestra
institucion del afio 2016 a 2023. Se estudiaron las variables: antecedentes trauméti cos/l aboral es;
sintomatol ogia; diagnosticos previos (mielopatia cervical degenerativa, artropatias, neuropatias periféricas,
sindromes dol orosos crénicos, patologia fibromuscular etc.); intervenciones previas; tipo de SDT
neurogénico (verdadero/discutido); abordaje quirlrgico; complicaciones posquirdrgicas; respuestaclinicay
tiempo de seguimiento. Se analiz6 media, medianay rango (variables cuantitativas), porcentajesy
frecuencias (cualitativas).

Resultados: Serealizaron 47 intervenciones en 44 pacientes. Mediana de 42 afnos (7-63). Sintomas
predominantes: dolor (96%), alteracion sensitiva (92%) y motora (43%). Mediana de evolucién de sintomas
de 50 meses (5-240). 25 pacientes tenian antecedente traumético/laboral. Mediana de diagndsticos previos: 1
(0-4). Mediana de nimero de consultas previas. 3 (0-14). Mediana de intervenciones quirurgicas previas. 1
(0-4). 10 pacientes fueron diagnosticados de miel opatia cervical degenerativa, 9 pacientes de artropatias, 5
pacientes de neuropatias periféricas, 4 pacientes de sindromes dolorosos y 3 pacientes de patologia
fibromuscular. 22 pacientes fueron catalogados como SDT verdadero. En 30 intervenciones se realizd un
abordaje supraclavicular, 13 suprainfraclavicular y 3 infraclavicular. 7 pacientes presentaron complicaciones.
35 intervenciones revistieron mejoria sintomatica. 4 pacientes presentaron recidiva clinica. Se observé una
mejor respuesta clinica con menos intervenciones previas. Mediana de seguimiento: 12 meses (2-64).

Conclusiones: El sindrome del desfiladero torécico es una patol ogia con buena respuesta clinicaala
intervencion quirdrgica. EI nimero de consultas, diagndsticos e intervenciones previas del sindrome del
desfiladero torécico dejan en evidencia su dificultad parallegar a diagndstico.
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