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INTRODUCCION

El dolor lumbar en mayores de b0 anos es uno de los

F.:II."I.[':' emas mas prevalentes en la atencion sanitana y provoca

discapacidades fisicas y alteracion en su calidad de vida (1
p
£
En las Unidades de Dolor Gronico atendemos a estos
pacientes indicando tratamientos farmacologicos y si es

necesario, trralamientos INVasivos

MOTIVO DE CONSULTA

Mujer 72 anos con lumbociatalgia bilateral de varios anos de
evolucion con empeoramientio progresivo nasta irradiacion a
ambos miembros inferigores por cara lateral hasta pie de
caraciensucas nevur nfluencia
Z0Nad gemeidr sin sensacion e

perdida de fuerza

opaticas (escozor y calor) con

Ld Y Calamores en

ANTECEDENTES PERSONALES

en L4

IZquierdo y espondiloartrosis L3-L4, L4-L5 con compromiso

del agujero de conjuncion y hernia discal lateral izquierda. En
tratamiento con gabapentina y tramadol-paracetamol

Fresenta una denervacion motora cronica leve

CUADRO CLINICO DE DOLOR

Se programa para infiltracion epidural caudal guiada por
escopia que resulta muy dificultosa dado que el acceso
nabitual a traves del ligamento sacrococciged Implicaba una
angulacion complicada para conseguiria con la aguja. Se

decidio acceder a traves del sacro a pesar del rnesqgo ae
puncion dural

Fueron necesarios 2 operadores con experien

INtentos por cada uno para encontrar un acceso con una

J'II':’:II|-"|IZ:IHI1 adecuaaqga, que se consiguio tras muchos
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esfuerzos y especial colaboracion de la paciente
Se infiltraron 12 ml de una solucion compuesta por 4 ml de
levobupivacaina 0.25% junto con 40 mg de triamcinolona y 7
nl de suero salino fisiologico
La evaluacion a las 4 semanas fue positiva, nos informo la
paciente que habia descendido la medicacion analgesica a
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CONCLUSIONES

t

La horizontalizacion sacra s una patologia que puede ser importante a la hora de la indicacion

Esta patologia tambien puede explicar la ausencia de mejoria con las tecn
Una correcta informacion de las incidencias al paciente durante la tecnica favorecio su
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E ||EIf."Zij{} 20 eguip fue esencia para el exito

(1): Relationships among the lumbar lordosis index, sacral horizontal angle, and chronic low back pain in the elderly aged 60-69 years: A cross-sectional study.
(2): Influences of posterior-located center of gravity on lumbar extension strength, balance, and lumbar lordosis in chronic low back pain.
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