EXPERIENCIA PRELIMINAR EN LA ABLACION POR
RADIOFRECUENCIA Y VERTEBROPLASTIA EN FRACTURAS
VERTEBRALES PATOLOGICAS POR MIELOMA MULTIPLE
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La supervivencia de los pacientes con metastasis mielopaticas ha aumentado considerablemente gracias
al progreso del tratamiento medico, por lo que se requieren de alternativas quirurgicas poco invasivas
para mejorar su calidad de vida.

OBJETIVO

Presentar nuestra experiencia en el tratamiento de las lesiones vertebrales por mieloma multiple (MM) con
ablacion por radiofrecuencia (RFA) y vertebroplastia (VP) con sistema StabiliT Vertebral Augmentatione

MATERIAL Y METODOLOGIA

CASO 1: Mujer, 70 anos. Fractura patologica T11 y CASO 2: Varon, 80 anos. Fractura patologica T12 y

T12, sin déficit neuroldgico asociado. Presenta L1. Presenta también infiltracion mielopatica en
también infiltracion en L1 y L5, sin repercusion clinica. platillo superior de L3.

INTERVENCION QUIRURGICA

Ambos pacientes fueron sometidos, de forma percutanea y a través de unf
abordaje  transpedicular bilateral, a ablacion por RFA 'y VP
Se utilizd una aguja de RFA en el tercio anterior del cuerpo vertebral con el
objetivo de alcanzar temperaturas alrededor de los 70-80°. La VP se lleva a cabo
con un cemento de ultra alta viscosidad controlado por radiofrecuencia de forma
remota.
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RESULTADOS

En el primer dia postoperatorio ambos pacientes presentan una mejoria significativa del dolor. También
Iniclan deambulacion sin incidencias y son dados de alta en ese momento A los 6 meses de la
iIntervencion mantienen la mejoria funcional y sintomatica. 557 N b A

CONCLUSIONES

La ablacion percutanea por RFA asociada a VP resulta una
alternativa segura y eficaz en el tratamiento del dolor de pacientes
con fracturas vertebrales por Infiltracion  mielopatica.
La combinacion de ambas técnicas percutaneas no aumenta la
complejidad del procedimiento y ejerce un efecto sinérgico en el
control del dolor de estos pacientes.
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