
Masculino, 46 

Consulta: 
Cervicobraquialgia bilateral progresiva, contractura muscular crónica. 
Alteración en coordinación de movimientos de los dedos de las manos, dificultad para la 
prensión.Alteración de la marcha. Parestesias y sensación de frío en MMII. 
Clínica refractaria al tratamiento médico de varios años. 

Examen físico: 
Pobre conciencia de sus síntomas. Hoffman + bialteral. Babinsky + bilateral. 

EMG: 
Denervacion de las estrucuturas cervicales, no tunelcarpiano ni lesión cubital o radial, ausencia 
de perdida de mielina o daño del axon 

Tratamiento médico recibido: 
Miorrelajantes. B12.  
Corticoides.  
Antineuriticos (Pregabalina)



Espondilosis cervical múltiple. 
Canal cervical estrecho C3-C7. 
Mielomalacia C3 a C5. 
Sin alteración funcional en flexión / extensión



1. Tratamiento médico? 
2. Tratamiento quirúrgico? 

I. Via anterior, posterior o combinada? 
II. Cuáles niveles?
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Diagnóstico: 
Canal cervical estrecho congénito, estable, con 
mielopatía cervical 

Plan de tratamiento: 
Cirugía por vía posterior con laminoplastía de C3 
a C7





Post op 6 meses Post op 12 meses



Evolución. 

Neurorahbilitación 12 meses. 
Recuperación total de los movimientos de las mano. 
Reinserción laboral a trabajos de oficina 
(uso de computadora y tareas manuales habituales). 
Refiere “frio” en ambos pies que responde a pregabalina.



• Dx: Canal ceroical estrecho congénito con mielomalacia. 
• Tto: laminoplastía C3-C7.

Resumen.


