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Resumen

Objetivos: Evaluar los resultados clínicos de la patología cervical degenerativa tratada en nuestro
centro mediante abordaje cervical anterior (ACDF) con un sistema de caja anclada, sin el uso de
placa cervical anterior ni tornillos somáticos.

Métodos: Se trata de 32 pacientes (15 hombres, 17 mujeres) con un follow-up mínimo de 4 meses
(4-16 m), operados mediante técnica estándar de artrodesis cervical anterior. La edad media es de
58,3 años (37-84), 40% fumadores, 28 exfumadores, 32% no fumadores. Presentación clínica con
cervicobraquialgia (40% casos) o mielopatía (60% casos) refractaria a tratamiento médico. Se
implantaron un total de 60 cajas con: 9 pacientes de 1 nivel, 19 de 2 niveles, 3 de 3 niveles y 1 de 4
niveles. Se recoge en la serie el VAS axial y radicular preoperatorio y postoperatorio en el último
follow-up, el Neck Disability Index pre y postoperatorio, el tiempo quirúrgico, días de ingreso y se
analiza la lordosis cervical pre y postoperatoria. Se presentan casos clínicos de patología cervical
multinivel compleja tratada mediante esta técnica.

Resultados: Se produce una mejoría clínica muy significativa en el dolor cervical y en el Neck
Disability index pre y postoperatorio. Únicamente se presenta 1 hematoma cervical y 1 exitus como
complicaciones. Se presentan 5 casos de disfagia leve resuelta y 27 de los pacientes no presentan
disfagia en el postoperatorio. Ningún paciente ha requerido revisión quirúrgica y no se ha reportado
ningún caso de pseudoartrosis ni de subsidence.

Conclusiones: La patología degenerativa cervical puede ser tratada de forma efectiva mediante
ACDF sin el uso de placas ni tornillos con buenos resultados clínicos, mejoría en la lordosis cervical
y una baja tasa de complicaciones. El uso de cajas ancladas en cirugía multinivel cervical no parece
aumentar el riesgo de pseudoartrosis o complicaciones, obtiene buenos resultados clínicos y mejora
la lordosis cervical con un buen ratio de fusión.
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