Laminectomia en bloque para el tratamiento de metastasis
vertebrales en arco posterior: A propdsito de un caso
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Introduccion Objetivos

* La cirugia oncologica a nivel de la columna requiere * Presentar un caso de metastasis vertebral de
evitar la recurrencia de la lesiéon a la vez que se cancer de mama tratado mediante reseccion
evita la lesion espinal. en bloque del arco vertebral posterior

La laminectomia en bloque es un tratamiento
aceptado para los tumores de la columna. Sin
embargo, su realizacibn es técnicamente
demandante debido a la anatomia de la zona. La
reseccion con margenes amplios de los tumores
conlleva el riesgo de lesionar importantes
estructuras adyacentes

/

Material y metodologia

* Paciente de 71 anos con antecedentes de
carcinoma de mama intervenido hace 21 anos y
carcinoma de mama contralateral hace 8 anos que
presenta dolor a nivel de |la columna dorsal que
mejora con el reposo. En una revision se le detecto
aumento de marcadores tumorales por lo que se le
realizo estudio de extension mediante TC,
gammagrafia, RMN y PET. Se detectd de esta forma
infiltracion metastasica a nivel de Ila lamina
izquierda de T8 sin otros focos metastasis

Resultados

e Se intervino a la paciente realizandose
instrumentacion de T5-T6-T7-T9-T10 con posterior
reseccion radical de |a lesion mediante
laminectomia T8 en blogque con una sierra de
Tomita. De esta forma fue posible extraer en
bloque todos los elementos posteriores de Ia
vértebra T8. Todo ello se realizdo con control
neurofisiologico sin incidencias y se remitieron |as
muestras a anatomia patologica que demostraban
bordes de la lesion libres de infiltracion tumoral. s ton
Actualmente la paciente ha recibido tratamiento - 1.'“1; U

hormonal y ha comenzado con el tratamiento HEVES DEVOI OR Producs & St st — 1.
radioterapico con buena respuesta al mismo nn EERRANL: TN

Conclusiones

 Lalaminectomia en bloque manteniendo suficiente margen de seguridad proporciona un tratamiento local
con resultados favorables para el control de las metastasis vertebrales del cancer de mama
El objetico de la laminectomia en bloque es conseguir una reseccion con amplio margen de seguridad que
incremente la tasa de supervivencia y reduzca las recidivas locales
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