Guia practica de blogueo
radicular lumbar selectivo por
tomografia
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Introduccion:

* El dolor raquideo, en particular de la
region lumbosacra, afecta a gran parte de
la poblacidn en algun momento de la vida.

Los blogueos nerviosos percutaneos son

una modalidad terapeutica mas, dentro del
enfoque multidisciplinario del tratamiento
del dolor.

Estos procedimientos bajo guia
tomografica logran altos porcentajes de
éxito, mejorando la calidad de vida del
paciente.




Objetivos:

* Describir la técnica, beneficios y riesgos
del procedimiento intervencionista guiado
por tomografia en el diagnostico y manejo
de pacientes con dolor lumbar crénico.




Revision del tema:

e Técnica:

Se ubica al paciente en decubito prono
sobre la camilla del tomografo. Luego se

le colocan los marcadores metalicos en la
piel y se define con tinta indeleble la zona
de puncion, una vez identificada por
tomografia computada (TC).




Revision del tema:

Posicion correcta del paciente en
la camilla del tomografo.

Material metalico externo
para determinar el sitio de
puncion.




Revision del tema:

 Despues se realiza asepsia de la zona vy
se aplica la anestesia local con solucion

de lidocaina al 2%.

* Posteriormente, previo control tomografico
se Introduce una aguja espinal 22G
directamente hasta la region afectada,
depositando la medicacion especifica.




Revision del tema:
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Ingreso de aguja espinal 22G en el Inyeccion de la medicacion
sitio correcto determinado por especifica, previo control
tomografia. tomografico.




Revision del tema:

 La eleccion del tipo de procedimiento
(bloqueo radicular, facetario, epidural o de

articulacion sacroiliaca) depende de las
caracteristicas del dolor y alteraciones
anatomicas de cada paciente.




Revision del tema:

Bloqueo radicular L4-L5
Izquierdo.

Bloqueo radicular L4-L5
derecho.




Revision del tema:
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Bloqueo radicular L4-L5 bilateral.




Revision del tema:

Bloqueo facetario
L4-L5 izquierdo.

Bloqueo facetario
L5-S1 izquierdo.




Revision del tema:

Bloqueo de articulacion sacroiliaca derecha




Revision del tema:

Materiales necesarios

v Aguja espinal 22 G.

v Jeringa de 10 cc.

v Material general de
antisepsia

v Medicacion especifica
(lidocaina 1lcc+
bupivacaina 1 cc+

triamcinolona o
betametasona 2 cc)




Revision del tema:

Beneficios:

Riesgos:

v" Alivio temporal del dolor.

v Reduccion de la
Inflamacion en el sitio de

la columna que causa el
dolor.

v" Ayuda al médico a
Identificar una causa

mas especifica del dolor.

v Infeccion en el sitio de la
iInyeccion.

v Sangrado.

v Entrada accidental de

medicacion en el torrente
sanguineo.

v’ Llegada inesperada de la
medicacion a otros
nervios.




Conclusion:

Debido a la facilidac
bajo indice de comp
radicular selectivo

de la técnica y a su
icaciones, el blogueo
umbar, bajo control

tomografico, es una herramienta sencilla
mas en el control del dolor lumbar crénico,

gue deberia ser
frecuentemente.

considerado mas
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