2025/07/01 14:55 1/1 fuga_de_cemento

Se trata de una complicacion tras una vertebro o cifoplastia.

Se ha comunicado una fuga de cemento al espacio epidural o vertebral en un 30 a un 70% de las
vertebroplastias, pero generalmente se trata de una fuga menor que no tiene efectos adversos.

En un grupo de treinta pacientes sometidos a cifoplastia, Lieberman y cols. comunicaron una fuga de
cemento al espacio epidural en un paciente, hacia el espacio discal en dos ocasiones y hacia los
tejidos paraespinales en tres pacientes. La incidencia de fuga del cemento tras estos procedimientos
podria ser mas elevada que la apreciada en las radiografias. Yeom y cols. descubrieron que la
tomografia computerizada revel6 la fuga de cemento 1.5 veces mas frecuentemente que las
radiografias. Sélo un 7% (dos) de veintiocho fugas hacia el canal espinal fueron correctamente
diagnosticadas con radiografias y con frecuencia pasaron desapercibidas o fueron subestimadas en
radiografias laterales de rutina fugas del cemento hacia la vena basivertebral o hacia la vena
segmentaria. Phillips y cols. evaluaron si la creacién de un vacio 6seo durante la cifoplastia reducia el
riesgo de fuga de cemento. Bajo control fluoroscépico, inyectaron material de contraste radioopaco
en el cuerpo vertebral antes y tras la creacion de un vacio dentro de la vértebra. Se produjo menor
fuga extravertebral del material de contraste hacia los vasos epidurales, hacia la vena cava inferior y
transcorticalmente tras la creacién de la cavidad, lo que sugiere que la fuga del cemento puede ser
menos probable tras la cifoplastia.

Se han comunicado fugas de cemento con lesién neuroldgica tanto en la vertebroplastia como en la
cifoplastia. El cemento puede escapar a través de un defecto cortical hacia el canal espinal o hacia un
foramen provocando un déficit neuroldgico. En un estudio de 274 cifoplastias, Chiras y cols.
publicaron dolor radicular post-vertebroplastia en un 3.7% de los pacientes y lesion de la médula
espinal en uno. Lee y cols. citan un caso de paraplejia total bajo el nivel D11 en una mujer de sesenta
y seis anos sometida a una vertebroplastia a tres niveles con 7 ml de metilmetacrilato en cada nivel.
La TAC mostré una extravasacion del cemento hacia las venas epidurales anteriores y posterior y
hacia los senos venosos longitudinales lo que condujo a una compresién de la médula. Harrington
comunicé sintomas de claudicaciéon como resultado de la constriccion circunferencial del saco tecal en
los niveles D10-D11 por metilmetacrilato extravasado. Garfin y cols. citan dos pacientes con lesién de
la médula espinal tras una cifoplastia. Un paciente tenia un déficit motor parcial en las extremidades
inferiores como resultado de una colocacién incorrecta del sistema de insercién con la subsiguiente
inyeccion del cemento en el canal raquideo. En otro paciente, con una fractura en la unién del cuerpo
con el pediculo, se desarroll6 un sindrome espinal anterior tras realizarle una cifoplastia por un
abordaje extrapedicular inferior.
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