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Caso clínico

Manejo quirúrgico exitoso de una hernia intradural en un paciente con trastornos neurológicos a nivel de T12: Reporte de caso y revisión de la literatura
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Successful surgical management of a spinal disc herniation in a patient with neurolo-KEYWORDS

gical disorders at the T12 level: Case report and review of the literature Abstract

Surgical management
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Introducción

saco dural. 

Las  hernias  intradurales  son  una  causa  muy  poco complejidad de su manejo. 

metástasis intradurales. 

extradurales.  Otras  patologías  de  la  columna  deben Algunos  estudios  plantean  la  utilidad  del  análisis sugerirían una hernia discal intradural. 

Estas  hernias  ocurren  cuando  el  material  discal  se capacidad para proporcionar imágenes detalladas de las intervertebrales y la médula espinal. Se describen en la literatura    varios  signos  de  resonancia  magnética  para Una  imagen  hipointensa  dentro  de  la  duramadre  sin continuidad  con  el  disco  intervertebral  adyacente  en la  RNM  es  altamente  sugestiva  de  disco  intradural.  El cirugía previa en la columna vertebral. 

epidural disponible da como resultado un engrosamiento congénito de la duramadre con mayor susceptibilidad a la ruptura del disco. 

entre el ligamento longitudinal posterior y la duramadre. 

hernia del disco protruye en el saco dural Generalmente la hernia discal protruye a través del sector Figura  1a. 
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Figura  1b. 

veces se realiza intraoperatoriamente. 

El  manejo  de  las  hernias  intradurales  es  complejo  y incluyendo  neurocirujanos  y  cirujanos  ortopédicos. 

Figura 2. 

intradural. 

con el objetivo principal de descomprimir y estabilizar la conjunto con cirujano ortopédico y neurocirujano. 

•  Presentar el caso clínico de un paciente con una hernia 

•  de  hernias  intradurales  y  discutir  las  opciones 

•  de neurocirugía y cirugía ortopédica en el manejo de casos complejos de hernias intradurales. 

Reporte de caso 

ambos miembros. 

Figura  3. 

Se solicita una Resonancia Nuclear Magnética de columna toracolumbosacra  evidenciando  una  voluminosa  hernia Revista Ecuatoriana de Ortopedia y Traumatología Volumen 12 Fascículo 2 Año 2023





Metodología: 

estudios y reportes de caso relacionados con el manejo las normas de Vancouver para la estructura del trabajo y 

•  

Análisis y resultado: Las hernias discales intradurales son tejidos blandos. 

pocos  casos  registrados  en  la  literatura.  El  promedio  de 

•  

masculina.  Las  presentaciones  clínicas  son  muy  variadas herniado.  Cierre  de  la  duramadre  utilizando  técnica una  lumbociatalgia  intensa  acompañado  de  paresias  de mayoría de los pacientes con hernia de disco intradural torácica presentan paraparesias. 

de  patologías  simplemente  con  la  clínica  no  podemos Figura  4. 



patología  a  la  RNM  con  o  sin  contraste.  Las  imágenes consultados en la literatura. 

de  suma  importancia  realizar  la  exéresis  del  material Figura 5. 

del saco dural. 

estabilidad a la columna vertebral. 

duramadre. 
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son  aspectos  cruciales  en  el  manejo  de  pacientes  con garantizar el mejor resultado posible para el paciente. 



Figura  6. 

investigaciones y estudios longitudinales para establecer las mejores prácticas en el manejo de hernias intradurales Conflictos de Interés

Existen solo tres pacientes reportados en la literatura con 

. La 

especialmente  cuando  se  presentan  trastornos Bibliografía

para poder maximizar los resultados obtenidos. 

Discusión



manera concluyente las mejores prácticas en el manejo de hernias intradurales. 

review

Journal Article Pure Conus medul aris syndrome without lower  extremity  involvement  caused  by  intradural el  retraso  en  el  tratamiento  puede  llevar  a  un  deterioro lower extremity involvement caused by intradural disc 7. intraradicular lumbar disc herniation. A case report. 
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