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P-069 - VERTEBROPLASTIA CERVICAL ANTERIOR COMO TRATAMIENTO
PALIATIVO EN UN CASO DE FRACTURA PATOLOGICA C4 POR MELANOMA
METASTASICO
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Resumen

Introduccion: las opciones terapéuticas para el tratamiento de las metastasis vertebrales cervicales varian
desde unaintencion radical (resectiva) mediante corpectomia, hasta un manejo paliativo parael control
sintomatico por medio de descompresiones y/o artrodesis. La cementacion por via anterior o anterolateral,
gue es un procedimiento poco frecuente, se puede realizar mediante un abordaje de Smith-Robinson o de
forma percutanea, respectivamente.

Caso clinico: Se presenta el caso de un varén de 63 afios. Fototipo |1, con diagndstico reciente de melanoma
estadio IV con BRAF nativo no mutado. El paciente acude a urgencias por presentar cervicalgia progresiva
de 3 semanas de evolucion, de inicio brusco, exacerbado con los movimientos, incapacitante (EVA 10), con
escasa respuesta analgésica. No asocia compromiso neurol 6gico. En laradiografia simple se objetiva
acufiamiento con pérdida de alturamayor a 50% del cuerpo de C4 sin retropulsion de muro posterior. En
PET-TC, realizado unos dias antes, se identificd un aumento de captacion patol égico de radiofarmaco en C4.
El paciente cursé ingreso en oncologiamédicay se indico inmovilizacion con collarin cervical rigido. Tras
realizarse la resonancia magnética cervical, se decidio realizar tratamiento local paliativo con radioterapia en
dosis tnica (800 cGy) sobre C4 y, posteriormente, estabilizacién realizando una vertebroplastia via anterior
de C4 (abordaje de Smith-Robinson centrado en region paravertebral medial) empleando un retractor tubular
autoestatico. El paciente presentd mejoria en e control del dolor de su cervicalgia, persistiendo sin focalidad
neurol 6gica. Actualmente se encuentra cumpliendo el tratamiento de su proceso oncol gico.

Discusion: lavertebroplastia cervical anterior en casos de metéastasi s vertebrales es un procedimiento seguro
que asocia una baja morbilidad. Este procedimiento puede realizarse con intencién paliativa en pacientes
oncoldgicos sin producir retrasos significativos en su tratamiento medico.
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