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Resumen En la actualidad, la técnica de tallos de crecimiento es uno de los métodos mas
empleados en el manejo de la escoliosis de aparicion precoz. No obstante, requiere frecuentes
intervenciones quirlrgicas para distraer los tallos, y asi mantener un crecimiento adecuado de
la columna y controlar la deformidad raquidea.

Recientemente se han introducido los tallos de crecimiento de distraccion magnética con
el mismo objetivo terapéutico pero sin el inconveniente de la distraccion quirtrgica repetida.
Una de las limitaciones que presenta este avance técnico es el incremento en la exposicion a
radiaciones ionizantes a consecuencia del aumento en la frecuencia de las distracciones, en
comparacion con los tallos de crecimiento convencionales.

Presentamos una mejora de la técnica de distraccion inicial, proponiendo una solucion al
inconveniente de la exposicion multiple a radiaciones ionizantes, empleando la ecografia para
el control del proceso de elongacion de los tallos de crecimiento de distraccion magnética.
© 2014 SECOT. Publicado por Elsevier Espana, S.L.U. Todos los derechos reservados.

Ultrasound control of magnet growing rod distraction in early onset scoliosis

Abstract The growing rod technique is currently one of the most common procedures used
in the management of early onset scoliosis. However, in order to preserve spine growth and
control the deformity it requires frequent surgeries to distract the rods.

Magnetically driven growing rods have recently been introduced with same treatment goal,
but without the inconvenience of repeated surgical distractions. One of the limitations of
this technical advance is an increase in radiation exposure due to the increase in distraction
frequency compared to conventional growing rods.
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An improvement of the original technique is presented, proposing a solution to the inconve-
nience of multiple radiation exposure using ultrasound technology to control the distraction
process of magnetically driven growing rods.
© 2014 SECOT. Published by Elsevier Espana, S.L.U. All rights reserved.

Introduccion En 2012, Cheung et al.> comunicaron por primera vez el

La escoliosis es una patologia raquidea que consiste en una
alteracion tridimensional de la columna, la cual conlleva
una desviacion de la misma en el plano anteroposterior,
combinada con una alteracion del perfil sagital y con rota-
cion vertebral. Segln su etiologia, podemos clasificarla en
3 grupos: neuromuscular, congénita o idiopatica. Esta Gltima
puede subdividirse en infantil (0-3 afos), juvenil (4-9 afos)
y del adolescente (a partir de los 10 anos). Las formas infan-
til y juvenil a veces se toman en conjunto, llamandolas
«escoliosis de aparicion precoz». Durante mucho tiempo las
opciones terapéuticas mas empleadas para el tratamiento
de esta entidad han sido las ortesis y la fusion raquidea; no
obstante, ambos tratamientos presentan una serie de des-
ventajas. Las ortesis pueden no resultar efectivas en nifos
pequenos, sobre todo en aquellos que presentan escolio-
sis rapidamente progresivas o patologia neurologica, ya que
esta progresion excede la capacidad de control con la orte-
sis. En cuanto a la fusion raquidea, implica la detencion del
crecimiento normal de la columna y, puede conllevar una
disminucion del desarrollo pulmonar y una pobre apariencia
estética.

Para evitar estas complicaciones, durante las Ultimas
décadas se han desarrollado numerosas técnicas para el tra-
tamiento de la escoliosis de aparicion precoz que intentan
preservar el crecimiento de la columna'. Recientemente
Skaggs et al.? clasificaron estas técnicas preservadoras del
crecimiento en técnicas basadas en la distraccion, basadas
en la compresion y las de crecimiento guiado.

En la actualidad los tallos de crecimiento son el método
mas empleado en el contexto de las técnicas basadas en la
distraccion. Presentan la ventaja de poder corregir la defor-
midad de la columna, permitir el crecimiento de la misma,
e incluso potencialmente estimular el crecimiento.

No obstante, esta técnica requiere frecuentes interven-
ciones quirurgicas para distraer los tallos, y asi mantener un
crecimiento adecuado de la columna y a la vez controlar la
deformidad raquidea’.

Bess et al.* analizaron las complicaciones aparecidas en
140 pacientes a los que se habian implantado tallos de
crecimiento y sometidos a un total de 897 intervenciones,
llegando a la conclusion de que el riesgo de complicacio-
nes se incrementaba un 24% por cada nueva intervencion
realizada.

Por tanto, la idea de un sistema no invasivo que permi-
tiese realizar estos multiples alargamientos sin tener que
someter al paciente a una serie de anestesias y procedimien-
tos quirdrgicos ha estado presente durante mucho tiempo,
mas aln ante la evidente relacion entre el nimero de ciru-
gias a las que se somete al paciente y la incidencia de
complicaciones.

uso de tallos de crecimiento de distraccion magnética para
el tratamiento de la escoliosis de aparicion precoz.

Estos tallos de crecimiento de distraccion magnética con-
sisten en unas barras de titanio con capacidad de distraccion
al disponer en su porcion central de un mecanismo elonga-
dor controlado magnéticamente. La distraccion a realizar
suele oscilar entre los 1,5 y 2 mm por mes, concordante con
los datos de crecimiento fisiologico raquideo aportados por
los trabajos de Dimeglio et al.®.

El procedimiento de elongacion puede realizarse en la
consulta con el paciente colocado en decUbito prono o late-
ral. El proceso implica, en primer lugar, la colocacion de un
marcador magnético sobre la piel del paciente que permite
localizar el mecanismo distractor en el interior de la barra.
Una vez ubicado dicho segmento se aplica el distractor pre-
via introduccion de la distancia que se desea alargar. Una
vez finalizado el proceso de elongacion, se realizan radio-
grafias de la columna en las proyecciones anteroposterior
y lateral con objeto de comprobar la eficacia de la dis-
traccion. Estos autores® concluyeron que el empleo de esta
técnica es seguro y efectivo, disminuye el riesgo de compli-
caciones, mejora la calidad de vida del paciente y, desde el
punto de vista coste-efectividad, es mejor que el pro-
cedimiento de elongacion de los tallos de crecimiento
convencionales. Una de las limitaciones que presenta el
empleo de los tallos de crecimiento de distraccion mag-
nética es el incremento en la exposicion a radiaciones
ionizantes a consecuencia del aumento en la frecuencia de
las distracciones, en comparacion con los tallos de creci-
miento convencionales®.

Esta limitacion podria solventarse si el control de la
elongacion se realizara mediante una técnica exenta de
exposicion a radiaciones ionizantes como es la ecografia.
El objetivo de este trabajo es presentar una mejora de la
técnica de distraccion inicial descrita por Cheung et al.,
proponiendo una solucion al inconveniente de la exposicion
multiple a radiaciones ionizantes.

Caso clinico

El paciente es un varén de 36 meses de edad sin ante-
cedentes familiares de interés que presenta una escoliosis
toracolumbar izquierda de 60° (fig. 1A), un flexo bilateral de
rodillas, una luxacion bilateral de caderas e inestabilidad
glenohumeral multidireccional con luxaciones recidivantes
en ambos hombros, todo ello en el contexto de una atro-
fia muscular espinal tipo 1. Asimismo, el paciente presenta
infecciones respiratorias recurrentes y bajo peso (10kg).
Ante la precaria situacion nutricional del paciente (fig. 1B)
se recomendo la colocacion de un boton gastrico previa
implantacion de los tallos de crecimiento con objeto de
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Figura 1

A) Radiografia posteroanterior de columna completa en la que se aprecia una curva toracolumbar izquierda con patron

en "C’’ y marcada oblicuidad pélvica. (B) Estado nutricional deficiente del paciente. (C) Radiografia posteroanterior de columna
postoperatoria tras la colocacion del montaje hibrido costopélvico. (D) Radiografia lateral de columna completa postoperatoria.

mejorar su estado nutricional. A los 6 meses de la primera
visita y transcurridos 3 meses de la colocacion del botdn se
procedid a la intervencion quirdrgica para la implantacion
de los tallos de crecimiento de distraccion magnética.

Dicho procedimiento se realizé6 sin complicaciones optan-
dose por un montaje hibrido costo-pélvico (fig. 1C y 1D).
A nivel distal se colocaron 2 tornillos iliacos y proximalmente
3 ganchos costales (entre 2.2 y 4.2 costilla) de manera bila-
teral. La evolucion del paciente fue satisfactoria por lo que
fue dado de alta a los 5 dias, recomendandose el empleo de
una ortesis TLSO de proteccién durante un mes.

A las 3 semanas se reviso al paciente sin detectarse ano-
malia alguna. Al tercer mes de la cirugia inicial se procedio
a la primera elongacion de los tallos en la consulta, sin nece-
sidad de sedacion. Para la expansion del tallo derecho, se
colocd al paciente en decubito lateral izquierdo (fig. 2A-
C), se localizd con el marcador magnético la porcion en la
que se distraeria posteriormente con el dispositivo distrac-
tor y se marco con un lapiz dermografico. A continuacion,
se localizaron ecograficamente las marcas que servirian
como control para la distraccion. El ecografo utilizado fue
un ESAOTE Picus (Pie Medical Equipment B.V., Maastricht,
Paises Bajos) con sonda lineal polifrecuencial 5-10MHz a
10 MHz. Se tomo6 la medida inicial (5,5mm) y se procedid a la
distraccion electromagnética programando el distractor en
4mm; tras ella, se volvié a medir con las referencias ante-

MANO/PIE

riores, apreciandose una medida final de 9,5 mm. Se realizo
el mismo procedimiento para el tallo izquierdo, colocando
al paciente en decubito lateral derecho, marcando la piel
en la zona a distraer, tomando referencia de longitud del
tallo previa (en este caso 8,5 mm), realizando la distraccion
programada a 2 mm y un control ecografico final (10,5 mm).

Resultados

En el mismo procedimiento de elongacion en la consulta
se constato el incremento en la longitud de los tallos de
crecimiento, mediante mediciones realizadas sobre la ima-
gen obtenida ecograficamente sin necesidad de someter al
paciente a una nueva dosis de radiaciones ionizantes tras la
distraccion, principal inconveniente de la técnica de control
magnético.

La primera medicion se realizd antes del proceso de
alargamiento, obteniéndose una longitud del sistema de dis-
traccion de 5,5mm y 8,5 mm correspondiendo cada una a
la elongacion inicial que se habia dado a cada barra en
el momento de su implantacion, y una segunda medida de
9,5mm y 10,5mm correspondiente con cada lado tras la
realizacion de la distraccion (4mm y 2mm de distraccion
respectivamente). El hecho de que en un lado se realizara
una mayor distraccion que en el otro se justifica por la impor-

Figura 2 A) Imagen ecografica previa a la elongacion del tallo electromagnético midiendo la porcion distractora (flecha). (B)
Colocacion del paciente en decubito lateral para el proceso de elongacion. (C) Imagen ecografica tras la elongacion programada

del tallo electromagnético midiendo la porcion distractora (flecha).
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tante oblicuidad pélvica que presentaba el paciente que
obligaba a realizar una correccion progresiva de la misma.

Discusion

El tratamiento de la escoliosis de aparicion precoz mediante
la técnica de los tallos de crecimiento tiene 2 objetivos
fundamentales: corregir la deformidad raquidea y permi-
tir el crecimiento de la columna, y de forma indirecta el
desarrollo pulmonar.

La técnica de los tallos de crecimiento convencionales
es una opcion terapéutica efectiva para el manejo de la
escoliosis en edades tempranas. Sin embargo, el proceso
de distraccion manual de estos tallos conlleva repetidos
procedimientos invasivos bajo anestesia general. Se trata,
por tanto, de una técnica que a pesar de ofrecer buenos
resultados conlleva parejos una serie de inconvenientes que
podrian abarcar 3 esferas: complicaciones anestésicas, qui-
rurgicas y psicoldgicas para el paciente®?>.

Desde el punto de vista anestésico hay ciertas evidencias
a partir de estudios preclinicos sobre el potencial modu-
lador de los anestésicos generales sobre el desarrollo y la
funcion neuronal, concretamente sobre el comportamiento
y la funcion cognitiva. Ademas, otros estudios han puesto
de manifiesto que este riesgo aumenta con la exposicion
acumulada y repetida a la anestesia general’.

El impacto psicologico que suponen las repetidas ciru-
gias sobre los nifios es otro aspecto muy importante a tener
en cuenta. Flynn et al.® analizaron esta relacion, conclu-
yendo que aquellos pacientes que se someten a un nimero
elevado de cirugias tienden a mostrar una menor capacidad
de adaptacion a los cambios, de superacion de las adver-
sidades y de hacer frente del estrés. Los pacientes que se
han sometido a mayor nimero de cirugias son mas propen-
sos a desarrollar una vision negativa de ellos mismos, del
mundo, del futuro y tienen tendencia a la irritabilidad y al
enfado de forma impulsiva®. El hecho de que las intervencio-
nes repetidas para la distraccion de los tallos de crecimiento
lleve parejo un aumento de la sintomatologia psicopatolo-
gica esta relacionado con la idea de que cada intervencion
hospitalaria, independientemente de la cuantia de las mis-
mas, conlleva una cierta cantidad de agresion psicologica.
Esta agresion se magnifica en los pacientes con escoliosis de
aparicién precoz, los cuales no tienen las habilidades cog-
nitivas desarrolladas para poder entender el proposito del
tratamiento®.

En cuanto a las complicaciones quirdrgicas, se ha demos-
trado la existencia de una correlacion positiva entre el
numero de intervenciones quirurgicas durante el periodo de
tratamiento y un aumento de riesgo de padecer una compli-
cacion (problemas neuroldgicos, de alineacion, propios del
implante, infecciones superficiales y/o profundas, etc.)*.

Es por todos estos motivos por los que se consideran los
tallos de crecimiento de distraccion magnética una alterna-
tiva valida al sistema tradicional de barras de crecimiento
que precisan de cirugias repetidas para su distraccion.
Estos tallos de distraccion magnética intentan mantener la
correccion inicial de la deformidad raquidea, y a su vez pre-
servar el crecimiento del raquis mediante elongaciones no
invasivas, que no requieren someterse a un proceso sedativo
ni anestésico.

Asimismo, presumiblemente minimizan el impacto psi-
colodgico sobre el paciente, pudiendo alargar los tallos de
manera mas frecuente, buscando un crecimiento mas fisio-
logico de la columna en comparacion con la técnica de
distraccién convencional.

El periodo entre distracciones empleando la técnica con-
vencional se sitlla entre unos 6 y 9 meses.

Un aspecto importante también a tener en cuenta es
el econdmico. Armoiry et al. constataron una diferencia
significativa de coste entre los tallos magnéticos y los
convencionales. No obstante, los tallos de distraccion mag-
nética reducen los costes asociados a la estancia hospitalaria
y procedimientos adicionales (cirugias, revisiones, radiogra-
fias, etc.) que en un periodo de tratamiento de 53 meses
oscila en torno a los 40.000€ por paciente, mientras que
con los tallos controladas magnéticamente no superan los
35.000€°.

Conclusiones

En la bUusqueda de mejoras técnicas se propone el empleo
de la ecografia como método de control de la distraccion de
los tallos de crecimiento, al tratarse de una técnica inocua
para el paciente, rapida y fiable. Esta técnica, de facil rea-
lizacion en la consulta, permite efectuar un control previo a
la distraccién y el posterior alargamiento deseado, sin tener
que someter al paciente a multiples radiaciones.

Esta técnica esta en fase inicial de analisis resultados tal
y como puede apreciarse en el articulo de Stokes et al.™,
publicado recientemente.

Ofrece ademas la ventaja de que al poder realizar
medidas pre- y posdistraccion, puede llevarse a cabo una
cuantificacion detallada de la secuencia de alargamiento de
los tallos de crecimiento desde el inicio hasta el final del pro-
ceso sin que ello suponga ninglin perjuicio o incomodidad al
paciente.

Como principal limitacion del empleo del ecégrafo como
técnica de control en el proceso de distraccion de los tallos
de crecimiento se encuentra el hecho de que precisa de
un facultativo familiarizado con la técnica ecografica y la
disponibilidad de un ecégrafo en la consulta.

Responsabilidades éticas

Proteccion de personas y animales. Los autores declaran
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Confidencialidad de los datos. Los autores declaran que
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la publicacion de datos de pacientes.
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