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Resumen

Objetivos: El sindrome de cola de caballo (SCC) es una urgencia quirdrgica poco frecuente, producido por la
compresion de las raices nerviosas en e extremo inferior del canal medular. La manipulacion espinal puede
desempefiar un papel patogénico, provocando la extrusion de una herniadiscal lumbar produciendo un SCC.
El diagndstico y € tratamiento oportuno son cruciales, ya que el prondstico suele ser desfavorable si el
tratamiento quirdrgico se retrasa. Presentamos la revision de 3 casos de SCC, observadosy tratados en
nuestro centro, en el que se sugieren unafuerte relacion entre la manipulacion espina quiropracticay la
aparicion del SCC.

Meétodos: Paciente de 22 afios que ingreso por hipoestesia en miembros inferioresy retencion urinaria a pocas
horas de la manipulacion espinal; otra paciente de 37 afios que ingreso por hipoestesia perineal tras
tratamiento quiropractico y una ultima paciente de 47 afios que ingreso por hipoestesia perineal y urgencia
miccional 24h después de lavisitaal quiropréactico. A los 3 casos se les practico una RM en la que se observé
unaHD L5-S1 extruida causante del SCC. Las 3 pacientes fueron tratadas quirdrgicamente de forma urgente.

Resultados: Los casos presentados demuestran la existencia de una fuerte relacién patogénica entre la
manipulacion espinal y el desarrollo del SCC, al producirse en las horas siguientes a la manipulacién, debido
alaprotrusion abrupta de un disco demostrado por RM.

Conclusiones: Serequiere unavaloracion previaa tratamiento quiropréactico por un médico especiaista, €l
cual mediante un estudio radiol 6gico pueda descartar la presencia de lesiones que asuman un riesgo y asi
autorizar la jecucién de la manipulacién espinal. Los pacientes deben ser claramente informados de los
mismos, incluido el SCC, de la misma manera como lo son informados en la medicina convencional; este
deberd ser por escrito através de un consentimiento informado.
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