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Espondili tis inespecífica secundaria 
a aortografia abdominal tranclumbar ("3 

A. STELLA [**). P. PAPMIER1 (**"], L. VENERUCCI [**]  y V. PALMIERI [***1 

PolicFinico S. Otsola, Bologna [Italia) 

Las lesiones dseas, discos vertebrales, resultan una rara complicación de las 
exploraciones aortográffcas translumbares. La literatura conocida por nosotros 
describe 7 observaciones [Dernoulin, M., Ch. Viville, Y. Kerdillec y colaboradores, 
B. Del Carnbte y colaboradores] sin definirse de manera uniforme sobre su etici- 

patogenia. Durante nuestra experiencia de los últimos cinco anos hemos efec- 
tuada 515 aortografias abdominales translumbares. En este periodo hemos com- 
probado en e! tiempo que va de noviembre de 1975 a abril de 1976 cuatro casos 
de espondilitis bacterisna sin causa aparente, instaurada en los meses que si- 
guieron a Ta aortagrafia. En efecto, aunque estas lesiones son bastante raras, re- 
presentan una posible consecvencia de aquel método angiogrifico, por lo que 

nos parece oportuno proceder a su descripcibn. 
En nuestros casos hablamos de espondil itis inespecífica de etiología hacte- 

riana dado que el curso clínico, e1 cuadro radiológico y la sensibilidad a Ia 
teraneurica antibiótica nos han hecho presumir ta l  mecanismo etiopatogenico. 

Obseniación 1 (figs. 1 y 21: dnna. Mujer de 56 anos de edad. Ingresada para 
aortografía abdominal translumbar (3-1\1-75] por claudicación intermitente. Pun- 
ción de la aorta entre las vértebras lumbares I y II. 

En los dias inrnedlatos sucesivas, dolor lumbar en lado izquierdo, discreto. 
que cede de modo gradual. Sale a los nueve días de su ingreso, pero al día 
siguiente, a continuaci~n de un escalofrío, sudoración profusa. fiebre (38" 3 ,  
náuseas, vómitos y dolores abdominales en cuadrantes inferiores y en epigas- 
trio, variables con el decúbito, así como dolores lumbares. por lo que de nuevo 
se hocpitalizó. 
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Fig. l .  Anna R. 

al  Aortografia abdominal translum- 
bar 13-IV-751. 

b l  Radiografia anteroposterlor del 
raquis lumbar (10-Y-751. negativa 

de lesiones discovertebralts 

c-d) Radiografias Iátera-lateral y 
anteroposterior 126-VI-75) mos- 

trando ligera disminución del es- 
pacto intewertebrai L1 y LJ. Feve 
decalcificación de las cabezas 
vertebrales, sin signos evidentes 

de lesiones oseas focales 






















