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CONCEPTOS BASICOS DE ENFERIMIEDAD DEGENERATIVA DE
COLUIVINA
Etapas evolutivas:
° Osteocondrosis intervertebral : Patologia discal, Espondilosis- osteofitosis y

Cambios degenerativos en platillos vertebrales-Modic-
° Enfermedad articular degenerativa facetaria

® Estenosis de canal

Cambios degenerativos por Factores multiples:
° Evolucion normal del envejecimiento corporal

Malformaciones (congénitas o adquiridas)
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¢, Como denominar los desplazamientos discales?

HERNIACION

En la nueva terminologia la hernia discal se considera una
denominacién genérica que engloba tanto protrusiones com
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Cuadros degenerativas de la ¢. vertebral
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CAMBIOS TIPO MODIC EN RM

CORRELACION
IMAGEN

/HISTOPATOLOGIA

I Disminucion seflal Incremento sefial  Microfracturas,
Edema y Tejido
fibrogranuloso
vascularizado

1 Incremento sefial  Incremento senal Infiltracion grasa
Desmineralizacion
0sea de hueso
esponjoso
subcondral

1 Disminucion seflal Disminucion seflal Esclerosis 6sea
Regeneracion con
Remodelacion
hueso subcondral
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EXPLORACION / VALORAR TTO

® |Imprescindible e ineludible exploracion clinica.

® Valorar H2 Clinica (antecedentes, enf. Intercurrentes...)
® Correlacion Clinico-Radioldgica

® Terapias anteriores (criterio y resultados)

® Plantear tratamiento sin falsas expectativas
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® Dolor importante.
® Hernias discales (Incluidas las agudas o recientes)
® Artrosis facetaria con o sin estenosis de canal

® Radiculopatias no quirurgicas o quirurgicas sin riesgo de
mielopatia.

® Fracaso quirurgico
H‘\lllllllu i “ “, : |HI‘| ' M| ” QU#
,ﬁu{" mmq ’\l\\ | )1 (i

e (T R
o \'i?, g

Dra. Carmen Mesas Geronimo/Dr. Ju' -

AT r L
l

1]1

il \ f&‘llnmllw [‘

1



—T  QObjetives del tratamiento
percutaneo con Orthokine

® Confirmar la causa que genera el dolor.
® Disminuir la severidad del dolor.
® Retrasar o eludir la cirugia.

® Frenar o retrasar patologia degenerativa?

Regenerar??
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INFILTRACION ECOGUIADA
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INFILTRACION ECOGUIADA
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Flernia extruiga




=T Evolucidon Hernila extruida
Posttratamiento







ARTROSIS FACETARIA
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Estudio de casos de artrosis facetaria y

discopatia
® Se han incluido 106 casos.
® Dolor (EVA)

® |ncapacidad por Dolor Lumbar (Escala Owestry-Florez
et al)

® Relacion Clinica- imagen

® Pérdida de dias laborables
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OWESTRY —-FLOREZ EVA

100

® 1-Inicio
80
® 2-1mes
60 -
| W Serie 3- 2meses
40 esl
20 - ® 4- 6 meses
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MEDICACION

® En todos los casos tomaban AINES ,Analgésicos (46 casos
Opiaceos)

® Corticoides en 10 casos.
® Pregabalina 25 casos

® Gabapentina 11 casos

= OPIACEOS

m AINES

B Pacientes

® CORTICOID O medicacié
ES |

= ANALGESI
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