Fracturas Vertebrales en Espondiloartropatias. Serie de Casos
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Las espondiloartropatias son un grupo de enfermedades caracterizadas por afeccion vertebral inflamatoria. Las enfermedades o0seas

como la osteoporosis se encuentran en estrecha relacion con estas afecciones reumatologicas, ocasionando un aumento del riesgo
de fracturas vertebrales. En el caso de la espondilitis anquilosante (EA), a nivel de la columna vertebral se produce una calcificacion
progresiva que conlleva la fusion y rigidez de la columna vertebral (columna en “cana de bambu”). Esta rigidez sumada a la fragilidad

O0sea genera una predisposicion a fracturas vertebrales inestables.

Material vy metodologila

Estudio observacional descriptivo de una serie de 4 pacientes con Espondilitis anquilosante con fracturas

vertebrales tipo B3 AO/ASIF en la region dorsal. Uno de los pacientes sufria ademas enfermedad de Paget.

Los 4 pacientes son de género masculino con una edad mediana de 68 anos (rango 64-73).

En 3 pacientes se realizo tratamiento quirdrgico para estabilizacion de la fractura con artrodesis vertebral amplia.
En un paciente se trato de forma conservadora con ortesis especial por patologia infecciosa intercurrente.

Caso 1 64 EA

Caso 2 69 EA

Caso 3 73 EA

Caso 4 67 EA + Paget
Resultados

Se realizaron evaluaciones clinicas y radioldgicas
(radiografias simples y TAC) hasta objetivar
consolidacion de las fracturas. Los 3 pacientes
Intervenidos no precisaron ortesis y durante el
seguimiento no presentaron dolor.

El paciente con tratamiento conservador (ortesis especial
iIndividualizada) estuvo ingresado en unidad de cuidados
intensivos durante 5 meses. En este periodo presento
multiples complicaciones iInfecciosas con
microorganismos multirresistentes. En el seguimiento de
este paciente se objetiva consolidacion de la fractura a
los 7 meses de seguimiento.

Al final del seguimiento todos Ilos pacientes se
encuentran asintomaticos y con buena capacidad
funcional.

Conclusiones

Los pacientes con Espondilitis anquilosante tienen mayor
riesgo de fractura vertebral, incluso ante traumatismos
leves. La prevalencia de fracturas vertebrales en estos
pacientes es mayor que en la poblacion general, en la
gue varia, segun las series, entre un 0,4 y un 18%.

Habitualmente son fracturas inestables y con mayor
probabilidad de compromiso neurologico. Por su
iInestabilidad se recomienda tratamiento quirurgico. No
obstante, en nuestro caso describimos el caso clinico de
un paciente con buena evolucion clinica con tratamiento
conservador.
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