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347/236 - DANO EN LA MEDULA ESPINAL SIN ALTERACIONES RADIOLOGICAS
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Resumen

Descripcion del caso: Varén de 17 afios sin antecedentes de interés que acude al servicio de urgencias del
hospital, traido por DCCU tras traumatismo craneal sin pérdidadel conocimiento, mientras jugabaal futbol.
Refiere nduseas sin vomitos, hipoacusia secundariay dolor cervical con parestesias en miembros superiores e
inferiores.

Exploracion y pruebas complementarias: A laexploracion parestesias en miembros superiores e inferiores
bilateral con déficit motor 4/5, sin otra focalidad neurol gica. Resto de la exploracién anodina. Analiticade
sangre dentro de la normalidad. Radiografia cérvico-dorsal, TAC craneal y de columna cervical y RNM
dorsal: sin hallazgos patol 6gico. Debido a la persistencia de |os sintomas se decide ingreso en traumatol ogia.
El paciente presentd buena evolucién durante su estancia hospitalaria siendo dado de alta 5 dias después con
recuperacion completa.

Orientacion diagnoéstica: SCIWORA (spinal cord injury without radiographic abnormality)
Diagnostico diferencial: Oclusion de la arteria vertebral, mielitis aguda.

Comentario final: El acronimo SCIWORA (lesion de lamédula espinal sin anormalidad radiol 6gica) define
los sintomas clinicos de mielopatia traumética sin caracteristicas radiol 6gicas de fractura o inestabilidad
espinal. Es una patol ogia que afecta principal mente a nifios, aunque también es responsable de un 10% de las
lesiones espinales en adultos. Las lesiones se localizan principalmente en la columna cervical, pero también
se pueden ver aungue con mucho menos frecuencia en la columnatoracicay lumbar. Se pueden observar
cambios degenerativos subyacentes como la espondilosis o la estenosis del canal espinal en pacientes adultos.
Lainmovilizacién externa de la columna durante varias semanas, segun la sintomatol ogia es la principal
opcion terapéutica.
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