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Introduccion

Las enfermedades pueden afectar el cuerpo
celular de una neurona, sus axones y a la mielina.

PASION POR EDUCAR
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Introduccion

La mayor parte de los nervios periféricos son
mixtos y contienen fibras sensitivas, motoras vy
autonomas

PASION POR EDUCAR




sUDS

Introduccion

Los nervios pueden dividirse en tres clases
principales: mielinizados grandes pequenos V no
mielinizados pequenos.

PASION POR EDUCAR
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Introduccion

Neuronopatia
Axonopatia
Mielinopatia

PASION POR EDUCAR




SUDS

Valoracion general

Objetivos principales:

1. ldentificar el sitio de lesion
2. ldentificar la causa

3. Determinar el tratamiento

PASION POR EDUCAR
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Anamnesis y exploracion fisica

¢ Cuales son los sistemas afectados?

Determinar si los sintomas son sensitivos,
motores o autonomos, o la combinacion de ellos.

PASION POR EDUCAR
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Anamnesis y exploracion fisica

¢ Cual es la distribucion de |la debilidad?

*Solo distal o proximal y distal
* Focal/asimétrica o simétrica

PASION POR EDUCAR
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Anamnesis y exploracion fisica

¢De que tipo es |la afectacion sensitiva?

*Pérdida de sensibilidad a temperatura o dolor

ardoroso (o sea, fibras pequenas)

ePerdida de sensibilidad vibratoria o

propioceptiva (o sea, fibras grandes).

PASION POR EDUCAR
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Anamnesis y exploracion fisica

¢Hay evidencia de afectacion de la neurona

motora superior?

*Sin pérdida sensitiva
*Con pérdida sensitiva

PASION POR EDUCAR




sUDS

Anamnesis y exploracion fisica

¢ Cual es la evolucidon temporal?

Aguda (dias a 4 semanas)

Subaguda (4 a 8 semanas)

Cronica (mas de 8 semanas)
Monofasica, progresiva con recidivas

PASION POR EDUCAR
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Anamnesis y exploracion fisica

¢Hay evidencia de neuropatia hereditaria?

Antecedente familiar de neuropatia

Falta de sintomas sensitivos a pesar de signos

motores.

PASION POR EDUCAR
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¢El paciente tiene otras enfermedades?

Anamnesis y exploracion fisica

*Cancer, diabetes, enfermedades del tejido
conjuntivo, enfermedades autoinmunitarias,
infeccion (VIH, Lyme, lepra).

* Farmacos, incluidos los disponibles en mostrados,
gue podrian causar una neuropatia toxica.

* Episodios precedentes, farmacos, toxinas

PASION POR EDUCAR




Patrones de trastornos
neuropaticos
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Patron 1

Debilidad proximal y distal simétrica con péerdida
sensitiva:

Polineuropatia desmielinizante inflamatoria (GBS
y CIDP)

PASION POR EDUCAR
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Pérdida sensitiva distal simétrica, con o sin
debilidad distal.

Polineuropatia sensitiva criptogena o idiopatica,
diabetes mellitus y otros trastornos metabdlicos,
farmacos, toxinas, familiar (Charcot-Marie-Tooth,

amiloidosis, otros).

PASION POR EDUCAR
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Patron 3

Debilidad distal asimétrica con pérdida sensitiva

Con afectacion de multiples nervios:

Vasculitis, crioglobulinemia, amiloidosis sarcoide,
infeccion (lepra, enfermedad de Lyme, hepatitis B
o C, VIH, CMV), neuropatia hereditaria con
paralisis por presion, infirltracion tumoral.

PASION POR EDUCAR
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Patron 3

Debilidad distal asimétrica con pérdida sensitiva

Con afectacion de nervios/regiones unicas:

Mononeuropatia por compresion, plexopatia o
radiculopatia.

PASION POR EDUCAR
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Patron 4

Debilidad proximal y distal asimetrica con
pérdida sensitiva.

Polirradiculopatia o plexopatia por diabetes
mellitus, carcinomatosis o linfomatosis meningea,
plexopatia hereditaria idiopatica.

PASION POR EDUCAR
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Patron 5

Debilidad distal asimétrica sin pérdida sensitiva

Polirradiculopatia o plexopatia por diabetes
mellitus, carcinomatosis o linfomatosis meningea,
plexopatia hereditaria idiopatica.

PASION POR EDUCAR
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Patron 6

Pérdida sensitiva simétrica y arreflexia distal con
hallazgos de neurona motora superior.

Deficiencia de vitamina B, Vitamina E y cobre con
degeneracidon sistémica combinada con
neuropatia periférica, leucodistrofias hereditarias
(p. ej.,suprarrenomieloneuropatia)

PASION POR EDUCAR




sUDS

Debilidad simétrica sin péerdida sensitiva

Patron 7

Con debilidad proximal y distal
Atrofia muscular espinal
Con debilidad distal

Neuropatia motora hereditaria (SMA distal) o
CMT atipica

PASION POR EDUCAR
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Patron 8

Debilidad simétrica proximal media focal

Debilidad del extensor del cuello/o debilidad
diafragmatica.

Esclerosis lateral amiotrofica

Debilidad bulbar
Sindrome de Kennedy

PASION POR EDUCAR
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Patron 9

Pérdida sensitiva propioceptiva asimetrica sin
debilidad

Ganglionopatia

Cancer

Sindrome de Sjogren
Neuropatia sensitiva idiopatica

PASION POR EDUCAR
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Patron 9

Pérdida sensitiva propioceptiva asimetrica sin
debilidad

Cisplatino u otros antineoplasicos
Toxicidad por vitamina B,
Neuropatia sensitiva relacionada con VIH

PASION POR EDUCAR
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Patron 10

Sintomas y signos autonomos
Neuropatia sensitiva y autdnoma hereditaria
Amioloidosis (familiar adquirida)
Diabetes mellitus
Pandisautonomia idiopatica
Porfiria

PASION POR EDUCAR
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Patron 10

Sintomas y signos autonomos
Neuropatia autonoma relacionada con VIH
Vincristina y otros antineoplasicos

PASION POR EDUCAR







Método para identificar el
patréon de los trastornos
neuropaticos.
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ESTUDIOS ELECTRODIAGNOSTICOS

PASION POR EDUCAR
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Estudios de conduccidon nerviosa vy

electromiografia con aguja.

PASION POR EDUCAR
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¢ Cual es la aportacion de estos estudios?

PASION POR EDUCAR
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Informacion sobre |a distribucion de Ia
neuropatia, que apoyan o rechazan |Ia
informacion del interrogatorio vy la exploracion
fisica.

PASION POR EDUCAR




¥ . .
EUDS Pueden confirmar s
el trastorno neuropatico es una:

* Mononeuropatia

* Mononeuropatia multiple,

* Radiculopatia

*Plexopatia

* Polineureuropatia generalizada.

PASION POR EDUCAR
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Pero también pueden confirmar:

*Si el proceso solo afecta a a las fibras sensitivas,
motoras, autobnomas o ambas.

* Distinguir las axonopatias de las mielopatias, asi
como l|la degeneracidon axoénica de las
mielopatias.

PASION POR EDUCAR
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Pero también pueden confirmar:

*Distinguir entre l|la degeneracidon axonica
secundaria a ganglionopatias y las axonopatias
dependientes de la longitud, mas frecuentes.

PASION POR EDUCAR
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Neuropatia axonica

* Potenciales de baja amplitud con conservacion

relativa de las latencias distales.

*Velocidad de conduccion y potenciales tardios

*Fibrilacion en la EMG con aguja.

PASION POR EDUCAR
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Neuropatia desmielinizante

*Velocidad baja de conduccion

* Latencias distales

* Potenciales prolongados

* Conservacion relativa de las amplitudes

* Ausencia de fibrilaciones en la EMG con aguja

PASION POR EDUCAR







Neuropatia toxica
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Introduccion

Son relativamente infrecuentes, ocurren entre el
2y 4%

PASION POR EDUCAR
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Causas

Agentes farmaceuticos, considerados los mas
frecuentes.

PASION POR EDUCAR




Causas

TABLA 1: Agentes causales de neuropatia de ongen farmacéutico

Agentes
Antimicrobianos
Antimicéticos
Antiretrovirales
Farmacos cardiovasculares

quimioterapia

Inmunosupresores

Otros

Medicamentos
Cloranfenicol, nitrofurantoina, fluoroquinolonas, metronidazol
Isoniacida, etambutol, itraconazol, voriconazol
Zalcitabina, didanosina, estavudina, lamivudina
Amiodorona, hidralazina, estatinas,
Alcaloides vinca, taxanos,
Cisplatino, carboplatino
Talidomina
Colchicina, cloroquina,
Pindoxina (Vitamina B6)

PASION POR EDUCAR
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Causas

Agentes bioldgicos incluidos de animales, plantas
o bacteriolégicos.

PASION POR EDUCAR
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Causas

Agentes por exposicion ocupacional o en el
trabajo

PASION POR EDUCAR
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Causas

Metales pesado Plomo, arsénico, talio, mercurio

Medioambientales Organofosforados, glicol etileno, hexacarbonos, alcohol,
disulfiram
Oxido nitroso

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia

Degeneracidn de los axones periféericos distales
tanto sensitivos como motores, pudiendo afectar
también a niel central incluso, si continua la
exposicion puede llegar a comprometer toda la
célula nerviosa.

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, antiretrovirales

Inhiben |a gama DNA polimerasa, importante
para la replicacion DNA mitocondrial en las
neuronas, provocando fallas energéticas en el
axon, los sintomas aparecen a las 6 a 8 semanas
tras la toma del medicamento.

Similar con la isoniacida y el etambutol.

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, metronidazol

Provoca neuropatia sensorial de fibras sensitivas
pequenas y grandes si la dosis supera los 30 g.

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, Amiodarona

Neuropatia motora en el 6% de los pacientes que

la usan de forma cronica.

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, Estatinas

Controversial, los triglicéridos por si

mismo

causan neuropatias, sobretodo cuando se usan de

1 a 7 anos de manera consecutiva.

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, Hidralazina

Genera neuropatia que mejora cuando se

administra complejo B (B)

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, Talidomida

Causa neuropatia sensorial axonal de fibras cortas
v largas, y en el 30 a 40% de casos puede afectar
las fibras motoras, suele ser severa entre el 25 a
33% de los pacientes.

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, Colchicina

Causa polineuropatia pansensorial y severa
miopatia vacuolar.

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, Fenitoina

Causa neuropatia leve que cede al suspender el
farmaco.

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, Piridoxina

El déficit como la toxicidad aguda por dosis
superiores a 50 mg/d o consumo crénico provoca
neuropatia.

PASION POR EDUCAR




Agentes ocupacionales,
biolégicos y medioambientales

Maritza Hinojosa
INCMNSZ
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Fisiopatologia, Plomo

Causa neuropatia axonal motora multifocal por
disrupcion de la fosforilacién oxidativa
mitocondrial en adultos, dado por contacto
ocupacional con soldaduras, exposicion cronica a
agua de tuberias de plomo, pinturas y balas.

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, Arsénico

Produce neuropatia axonal sensorial y motora

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, Talio

Produce falla mitocondrial y falla energética

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, Mercurio

Causa neuropatia axonal motora y sensorial
posiblemente relacionada con incremento de |a

excitacion neuronal glutamato

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, Ciguatera

Es una toxina que incrementa la union de los
canales de sodio operados por voltaje
incrementando la excitabilidad de la membrana.

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, tetradotoxina

Bloquea los canales de sodio

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, Organofosforados

Causa neuropatia reversible entre el 7 a 10 dia
posterior a la exposicion y mielopatia
permanente.

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, Etilenglicol

Causa severa polineuropatia axonal iniciada entre

el 5 a 20 dias luego de su exposicion.

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, Alcohol

Causa Polineuropatia en 25 a 66% de casos de
alcoholismo cronico, inicialmente es axonal
sensorial con posterior afectacion motora vy
autondmica mediada por el metabolito
acetaldehido, a lo cual se suma la neuropatia por
déficit nutricional de tiamina y B6.

PASION POR EDUCAR
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Fisiopatologia, oxido nitroso

Produce una mieloneuropatia por afeccion de
fibras nerviosas sensoriales, similar al producido
por déficit de vitamina B12 ya que se produce un
cambio en la estructura monovalente a trivalente
resultando en un déficit funcional identificado

por elevacion de homocisteina y acido
metilmaldnico.

PASION POR EDUCAR




Deficit vitaminico y mineral

Maritza Hinojosa
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Fisiopatologia, Vitamina B,,

Déficit de vitamina B12 asociada a malabsorcion,
uso cronico de metformina produce neuropatia
subaguda.

PASION POR EDUCAR




Clinica general de las
neuropatias toxicas

Maritza Hinojosa
INCMNSZ
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Clinica

Generalmente son axonopatias que clinica vy
electrofisiologicamente se parecen al de tipo
metabdlicas, por deficiencia nutricional o

enfermedades sistémicas.

PASION POR EDUCAR
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El seguimiento de los algoritmos diagnodsticos
recomienda la descripcion detallada de la historia
ocupacional y medioambiental con estimacion
de la duracion, dosis y nivel de proteccion.

Clinica

PASION POR EDUCAR
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Clinica

Se debe de considerar la coexistencia de diabetes
mellitus, abuso de alcohol, procesos
paraneoplasicos y de otros origenes, pueden
contribuir al empeoramiento de l|a neuropatia
toxica.

PASION POR EDUCAR




sUDS

Clinica

¢ Cuando debo pensar en una neuropatia toxica?

* Presencia de neurotoxica confirmada por analisis
quimico clinico y medioambiental,

* La intensidad y el inicio temporal de los sintomas
reflejan el nivel y la duracidon de la exposicion,

* Estabilidad o mejoramiento del sintoma seguido a la
cesacion de la exposicion,

PASION POR EDUCAR
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¢ Cuando debo pensar en una neuropatia toxica?
*Relacion dosis respuesta,
* Proximidad entre la exposicidon y los sintomas,

*Reproduccion de la patologia en modelos
animales,

*Estudios epidemiologicos de casos reportes,
* Excluir otras causas.

Clinica

PASION POR EDUCAR
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Laboratorio

Test toxicoldégicos no son utiles generalmente.

PASION POR EDUCAR
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Para la neuropatia periférica se han ensayado
distintos tratamientos con desigual resultado. En
general se precisa el uso de antidepresivos vy
anticonepilepticos como gabapentina o

pregabalina.

Tratamiento

PASION POR EDUCAR







Patologia raquimedular congénita

Centros para el control
v la prevencion de
enfermedades.



Espina bifida

Centros para el control
v la prevencion de
enfermedades.
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Definicion

La espina bifida es una afeccion que afecta la
columna vertebral v suele ser evidente en el
nacimiento. Es un tipo de defecto del tubo

neural (DTN).

PASION POR EDUCAR
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Definicion

La espina bifida puede aparecer en cualquier
lugar a lo largo de la columna si el tubo
neural no se cierra por completo. La columna
vertebral que protege la médula espinal no
se forma y no se cierra como deberia. Eso
suele producir daho de |la médula espinal vy
los nervios.

PASION POR EDUCAR
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Consecuencias

La espina bifida puede provocar
discapacidades fisicas e intelectuales, que
van de leves a graves.

PASION POR EDUCAR
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Gravedad

Depende de:

*El tamano y la localizacidn de |a abertura en
la columna.

*Si parte de la médula espinal y los nervios
estan afectados.

PASION POR EDUCAR
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Los tres tipos mas comunes de espina bifida son los siguientes:

Spina bifida occulta Meningocele Myelomeningocele

PASION POR EDUCAR
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Mielomeningocele

Es el tipo mas grave de espina bifida.

Ademas de la apertura en la espalda del
recién nacido, parte de la médula espinal y
los nervios estan en ese saco y presentan
danos.

PASION POR EDUCAR
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Mielomeningocele

Provoca discapacidades que pueden ser
moderadas o graves, perdida de sensibilidad

en las piernas o los pies, paraplejia.

PASION POR EDUCAR
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Es otro tipo de espina bifida, un saco de
liguido sale a través de una apertura en la
espalda, pero la médula espinal no esta en

ese SadcCo.

Meningocele

PASION POR EDUCAR
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Meningocele

Por lo general el dano de los nervios es
escaso o nulo, Este tipo de espina bifida
puede provocar discapacidades menores.

PASION POR EDUCAR
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Espina Bifida Oculta

Es el tipo mas leve de espina bifida, en este
caso, la espina bifida esta escondida.

Hay un pequeno hueco en la columna, pero
no hay una apertura ni un saco en la espalda.

PASION POR EDUCAR
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Espina Bifida Oculta

La médula espinal y los nervios suelen ser
normales.

Muchas veces se detecta en la ninez
avanzada o la edad avanzada adulta, o tal vez

nunca ser diagnosticada.

PASION POR EDUCAR
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Diagndstico

*Embarazo
Tras el nacimiento

*Muchas veces se detecta en la ninez
avanzada o la edad avanzada adulta, o tal
vez nunca ser diagnosticada.

PASION POR EDUCAR
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Diagndstico, Embarazo

*Alfafetoproteina en sangre (menos de 40
ng/mL).

*Ecografia

* Amniocentesis

PASION POR EDUCAR
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Diagndstico por imagen

*Radiografias
*Resonancia magnetica
*TAC

PASION POR EDUCAR




Diagnodstico por imagen

Espina Bifida
Oculta

PASION POR EDUCAR
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Diagndstico por imagen

Mielomeningocele

PASION POR EDUCAR
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Tratamiento

Intervencion quirurgica antes del nacimiento,
o durante los primeros dia de vida
extrauterina.

PASION POR EDUCAR
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Tratamiento

Derivacion o shunt para mantener el LCR
fuera del cerebro.

Aumenta la probabilidad de que el nifo no
requiera de muletas o sillas de ruedas.

La cirugia predispone a nacer prematuros.

PASION POR EDUCAR
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Tratamiento, Hidrocefalia

Valvula de Pudens o valvula
ventriculoperitoneal

PASION POR EDUCAR
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Causas

Genes y el ambiente.

PASION POR EDUCAR
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Prevencion

400 microgramos de acido félico todos los
dias.

Control de enfermedades concomitantes.
Evitar el uso de jacuzzi o sauna (calor)
Tratamiento oportuno de la fiebre.

PASION POR EDUCAR
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Vivir con espina bifida

En las diferentes etapas de la vida.

PASION POR EDUCAR
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Vivir con espina bifida

El fisioterapeuta puede trabajar con los
padres o cuidadores y ensenarles a ejercitar
las piernas del nifo, para aumentar fuerza,
flexibilidad y movimiento.

PASION POR EDUCAR
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Vivir con espina bifida

*Jugar con los ninos
*Socializacion y recreacion

*Incluirlos en las instituciones con programas
de intervencion para ninos con

discapacidades.

PASION POR EDUCAR




Malformacion de Arnold Chiari

Rady Childrens
Hospital San Diego.
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Arnold Chiari

Es una anomalia cerebral, que afecta al
cerebelo, que puede ser asintomatica o muy
grave.

Cerebro normal

PASION POR EDUCAR
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Arnold Chiari

¢Qué controla el cerebelo?

R.- La coordinacion y el movimiento muscular

PASION POR EDUCAR
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Arnold Chiari

Algunos ninos nacen con la anomalia y otros
la desarrollan conforme van creciendo.

PASION POR EDUCAR
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Arnold Chiari, sindnimos

Hernia tonsilar o ectopia tonsilar, parte del
cerebelo que desciende por el foramen
magnum recibe el nombre de amigdalas
cerebelosas.

PASION POR EDUCAR
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Arnold Chiari, sindnimos

¢ Cuantos tipo de malformacion existen?

R.- 1, 11, 111, y ¢IV?

PASION POR EDUCAR
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Arnold Chiari, sindnimos

¢Cual es el mas comun en la poblacion
infantil?

R.- |

PASION POR EDUCAR
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Arnold Chiari, Tipo |l

Desplazamiento inferior del vermis cerebelar
v las amigdalas cerebrales, malformacion del
tallo cerebral y mielomeningocele espinal.

PASION POR EDUCAR
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Arnold Chiari, Tipo I

Es una combinacion de una fosa posterior
pequena con un encefalocele cervical u
occipital; usualmente con dezplazamiento de
las estructuras cerebrales dentro del
encefalocele y con desplazamiento inferior
del tallo cerebral en el canal espinal.

PASION POR EDUCAR
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Causas

Probablemente hereditaria

PASION POR EDUCAR
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Signos y sintomas

Tipo |

Generalmente asintomatico, pero depende de la
gravedad, si obstruye el flujo del LCR.

Mareos, problemas de coordinacion y equilibrio

PASION POR EDUCAR
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Signos y sintomas

*Caidas frecuentes, ataxia, poca coordinacion
mano-0jo.

*Cervicalgia

*Cefalea desencadenados al toser,
estornudar o reir

*Disfagia

PASION POR EDUCAR
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Signos y sintomas

*Nauceas, Vomitos
*Disartria

*Nistagmus, fotofobia
* Acufenos, hipoacusia
*Debilidad, parestesias
*Insomnio y depresion

PASION POR EDUCAR
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Signos y sintomas, Recién nacido

|rritabilidad
*Psialorrea

el lanto deébil
Desnutricion

*Debilidad
*Retraso psicomotor

PASION POR EDUCAR
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Afecciones relacionadas

Hidrocefalia
*Siringomielia
*Escoliosis

Columna normal Escoliosis

PASION POR EDUCAR
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Diagndstico

*Se debera de evaluar el habla, equilibrio, los

reflejos y las habilidades motoras.

PASION POR EDUCAR




Diagndstico

PASION POR EDUCAR
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Diagndstico

*Respuesta auditiva provocada por el tronco
encefalico.

*Potenciales evocados somatosensoriales
Ultrasonido materno fetal?
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Tratamiento

*No tiene cura
e Aliviar los sintomas

*En algunos casos el neurocirujano
descomprime la médula espinal.

*VValvula de pudens
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Prondstico

Cuanto menos sea la afeccién, mejor sera el
pronostico.
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Pearece, JMS. (2000). Arnold Chiari or
“Cruveilhier Cleland Chiari” malformation.
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Compresion medular

Centros para el control
v la prevencion de
enfermedades.
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Desarrollo embriolégico y anatomia

Cuando el embrion humano mide alrededor
de 1.5 mm. de longitud (18 dias) el
ectodermo o capa germinal externa se
diferencia y engruesa a lo largo de la futura
linea media del dorso para formar la placa
heural.
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Desarrollo embriolégico y anatomia

Después del tercer mes de vida fetal, |a
meédula espinal ocupa toda la longitud de |a

columna vertebral en desarrollo.
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Desarrollo embrioldgico y anatomia

En este tiempo las raices dorsales
(sensitivas) vy las ventrales (motoras) de los
nervios espinales se extienden lateralmente
en angulo recto a partir de la médula espinal.
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* Plexo cervical, con los cuatro primeros cervicales;
* Plexo braquial 4 ultimos cervicales y 1° dorsal,

* Plexo lumbar, con los 3 primeros nervios lumbares y
parte del 4;

* Plexo lumbosacro, con el resto del L4, el 5° y los tres
primeros sacrosy

e Sacrococcigeo, con el 4° y 5° sacros y el coccigeo.

Anatomia macroscopica
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Anatomia macroscopica
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eSostener el cuerpo y permitir su
movimiento

*Proteger la médula espinal en un estuche
Oseo.

Fisiologia, columna vertebral
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°La unidon entre vértebras se estabiliza
también por ligamentos, capsulas,
articulaciones y discos intervertebrales, que
actuan como amortiguadores elasticos que
absorben la energia.

Fisiologia, discos intervertebrales
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*Nucleo pulposo
* Anillo fibroso
*Platillos cartilaginosos

Fisiologia, discos intervertebrales

Disco intervertebral Anillo
fibroso

Médula
espinal
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Fisiologia, discos intervertebrales
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Disco Intervertebral

The most common cause of sciatica
is a bulging disk or herniated disk

Sciatic nerve

Hernia

Herniated disk

Sciatic nerve
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Fisiologia, discos intervertebrales

Proceso articular suparior

Cuerpo vertebral Agujero intervertebral

Articulacion facetaria

Platillo vertebral cartilaginoso

Apdfisis espinosa
Disco intervertebral

Anillo fibroso
Apofisis transversa

Pediculo

Nuicleo pulposo Proceso articular inferior

El dibujo muestra un corte sagital de un segmento mévil formado por dos cuerpos vertebrales y el disco intervertebral,

Figura 1
que forma una conexion sélida entre los huesos. Se muestran las cuatro regiones del disco: platillo vertebral cartilagi-
noso, anillo fibroso externo, anillo fibroso interno y ndcleo pulposo. También se muestran los procesos articulares, las P ASIéN POR EDUCAR

apdfisis espinosas y la superficie articular de una articulacién facetaria.
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Fisiologia, Médula espinal

Sustancia gris: cuerpos celulares y dendritas
de neuronas medulares y axones vy
terminaciones axonales. Sustancia blanca:
axones de los haces de fibras que discurren
longitudinalmente.
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Fisiologia, Médula espinal

Vias ascendentes:

Fasciculo delgado y cuneiforme
Tracto espinocerebeloso pasterior
Tracto espinotalamica lateral
Tracto espinocerebelosos anterior
Tracto espinotectal

Tracto espinatalamico anterior

posicion y tacto fino

ipsi

receptores estiramiento  ipsi

dolor-temperatura
posicion profunda
nociceptivo

tacto fino

cruzado
cruzado
cruzado
cruzado
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Fisiologia, Médula espinal

Vias descendentes:

Tracto corticaespinal anterior movimiento fino cruzado
Fasciculo. longitudinal medial ? ipsi
Tracto vestibuloespinal tono extensor ipsi
T. reticulaespinal ventrolateral respiracion automatica ?  ipsi
Tracto rubroespinal tono flexor ipsi
Tracto carticoespinal lateral movimiento fino ipsi
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Dermatomas:

Fisiologia, Médula espinal

C4: hombros

C6 : pulgar

C7: dedo corazon
C8: menique

D4: Mamila

D10 : ombligo

L.3: sobre rotula
L4: maléolo medial
L5: dedo gordo
S1: maléolo lateral
S4-5: perianal

Toracico

T CEEECCEEEE
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Fisiologia, Médula espinal

Vascularizacion:

Arterias radiculares, espinal anterior vy
posterior
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Sindromes medulares

Centros para el control
v la prevencion de
enfermedades.
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Lesion espinal completa

Pérdida motora, sensitiva y autonoma por

debajo del nivel de la lesion:

*Tetraplejia con parada cardiorespiratoria a

nivel cervical alto.
e Paraplejia a nivel dorsal.
*Sindrome del "epicono". (L4-S2)
*Sindrome del "cono” medular (L1-L2)
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Lesion espinal incompleta

Sindrome:

*Arteria espinal anterior
*Brown Sequard
*Medular central
*Siringomiélico
*Cordonal posterior
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Sindrome Arteria espinal anterior

Oclusion o infarto de la arteria espinal anterior,
o por compresion anterior, (tumoral, hernia
discal).

e Afectacion motora bilateral

‘Pérdida sensitiva disociada: pérdida de Ia
sensacion del dolor y temperatura, conservada
la sensibilidad de los cordones.

Lesion espinal incompleta
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Sindrome Brown Sequard

Hemiseccion medular, traumatismos hematomas
epidurales espinales, tumores, etc.

e Afectacion motora homolateral

* Pérdida sensibilidad cordones posteriores
homolateral

* Pérdida sensibilidad disociada contralateral: pérdida
de dolor y temperatura, conservando el tacto ligero,
con vias ipsilaterales.

Lesion espinal incompleta
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Sindrome Medular central

Traumatismos cervicales por hiperextension en
personas mayores.

* Afectacion motora en extremidades superiores, con
menos repercusion en extremidades inferiores.

* Pérdida sensibilidad con diferentes patrones por
debajo del nivel afectado.

e Disfuncion esfinteres.

Lesion espinal incompleta
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Sindrome Siringomiélico

Por cavitacion medular:

Comunicante: o dilatacion primaria

No comunicante: asociada a tumores, traumatismos,
aracnoiditis, etc.

e Afectacion motora de tipo periférico.

* Pérdida sensibilidad disociada "suspendida": perdida
dolor y temperatura, conserva tacto y posicion.

Lesion espinal incompleta
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Lesion espinal incompleta

Sindrome cordonal posterior
*Pérdida sensibilidad cordones posteriores

PASION POR EDUCAR




Traumatismos raquimedulares

Centros para el control
v la prevencion de
enfermedades.
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Incidencia

Los traumatismos raquimedulares graves
tienen una incidencia en USA de unos 40- 50
habitantes por millon ano . El 60 % implican
a la region cervical por su mayor movilidad.
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Traumatismos cervicales

Dislocacidon atlanto-occipital

Desde déficit neurolégico minimo hasta
disociacion bulbo-cervical. La mayoria de las
muertes son por anoxia por parada
cardiorrespiratoria.
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Fractura C1 (atlas) 13% (56% aislada y 47 con
C2)

Traumatismos cervicales

Fractura de Jefferson: Arco posterior del
atlas
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Fractura de Jefferson: Arco posterior del atlas.
Clinica: rara vez produce afectacion neurologica.

Tratamiento:
si es aislada: inmovilizacion externa salvo regla

de Spence (desplazamiento +7mm)

si es combinada con C2, probablemente
quirurgico.

Traumatismos cervicales

PASION POR EDUCAR




sUDS

Traumatismos cervicales

Fractura C2 (axis)

Fractura de Hangman,
traumatica del axis

Espondilolistesis

espondilolistesis

Espondilolisis
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Fractura C2 (axis)
Clinica:

Dolor cervical
Es raro el déficit neurolégico
Suele asociarse a traumatismo craneal

Traumatismos cervicales
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Traumatismos cervicales

Fractura C2 (axis)
Tratamiento:
Desde inmovilizacion, reduccion, o quirurgico
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Lesion medular sin anomalias RX:

Traumatismos cervicales

Suele aparecer en ninos, con hiperelasticidad
ligamentaria, y provocar una contusion vy

consecuente isquemia medular.
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Traumatismos lumbares

Su tratamiento es quirurgico cuando algun

fragmento invade el canal medular.
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Tumores raquimedulares

Centros para el control
v la prevencion de
enfermedades.
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Concepto

El 15% de los tumores primarios del SNC.
No hay acuerdo en cuanto a prevalencia,
pronostico y tratamiento optimo.

La mayoria son histologicamente benignos.
Efecto por compresion mas que por invasion.
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Clasificacion

Extradurales, de cuerpos vertebrales o tejido
epidural; intradurales- extramedulares, de
leptomeninges o raices nerviosas e
intramedulares, en el interior de la propia
meédula.
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Clinica

Intramedulares

*Ependimoma

* Astrocitoma

*Quiste dermoide o epidermoide
*Lipoma

*Hemangiomablastoma
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Clinica

Dolor

Alteraciones sensitivas no dolorosas
Alteraciones motoras

Afectacion de esfinteres

Otros: torticolis, escoliosis, masa visible.
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Dificil s6lo con datos clinicos.
Estudios Diagnosticos:

1.- Puncion lumbar

2- Mielografia

3.- TAC

4.- RNM

5.- Angiografia medular

Diagndstico
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Diagndstico diferencial

Lesiones vasculares — angiografia
Enfermedades desmielinizantes

Mielitis inflamatoria
Mielopatia paraneoplasica

Patologia vertebral
Otras patologias: colecistitis, pielonefritis.
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Tratamiento

No se han realizado estudios bien disenados
que establezcan los resultados de |la
microcirugia y de |la radioterapia pero esta
claro que los mejores resultados se obtienen

cuando hay menor déficit inicial.
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Tratamiento

La recidiva depende de l|a radicalidad de l|a
exéresis practicada y del patron de
crecimiento del propio tumor.
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Tumores

Intradurales-extramedulares
*Neurofibroma
*Meningioma
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Clinica

En cuanto a la clinica, debemos tener en
cuenta una serie de factores fisiopatologicos

qgue determinan la sintomatologia.

PASION POR EDUCAR




sUDS

*La posicion tumor en el plano anteroposterior.
*Topografia de los componentes anatomicos

*Susceptibilidad variable a |la presion e isquemia
de la sustancia gris y blanca

*Peculiaridades del flujo sanguineo a ese nivel
*Naturaleza de la lesién
*Rapidez de |la compresion

Clinica
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Sintomas

1. Dolor: El sintoma mas frecuente.
eRadicular, aumenta con Valsalva.
el ocal, cervical o dorsal.
*Nocturno en el decubito.
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Sintomas

2. Alteraciones sensitivas no dolorosas:

- Sindrome cordonal posterior.
- Sindrome Brown-Séquard
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Sintomas

3. Alteraciones motoras: debilidad, ataxia
4. Afectacion esfinteres.

5. Y un sindrome radicular o de cola de
caballo.

PASION POR EDUCAR




sUDS

Curso clinico

Evoluciona desde el dolor radicular con
alteraciones motoras y sensitivas
segmentarias, a continuacion un sindrome de
transeccion incompleta 6 Sindrome de
Brown- Sequard, evolucionando finalmente

a un sindrome de transeccion completa.
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Resonancia magnética

.
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Tratamiento

Quiruargico
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Tumores

Extradurales:

Metastatasis: Linfoma, pulmon, mama,
prostata.

Tumores primarios espinales (menos
frecuentes)
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Clinica

Dolor
Compresidon medular progresiva
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RX

TAC
Mielografia
RNM

Diagndstico
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Tratamiento

Control del dolor

*Preservacion de la estabilidad espinal
Mantenimiento de la funcion de esfinteres
Mantenimiento de la capacidad para
deambular (factor prondstico mas
importante).
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