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Deformidade cervical

Pos discectomia anterior sem fusao

IATROGENICA Pés-laminectomia

POS-TRAUMATICA

ESPONDILITE ANQUILOSANTE

MIOPATIAS

ESPONDILITE INFECCIOSA (DISCITE)
TUMORES

ESCOLIOSE E CIFOSE CONGENITA
SUBLUXAGAO ATLANTO-AXIAL ROTATORIA

TORCICOLO




Deformidade cervical POS-OP
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Deformidade cervical

CIFOSE
GERA L‘

CIFOSE

DEGENERACAO DO DISCO INTERVER .+ o
FORCA DE TENSAO ANTERIOR COM DerunwiuAus usorA




Apresentacao Clinica

DOR AXIAL CERVICAL MECANICA
PIORA COM ATIVIDADES

ALIVIA COM REPOUSO
RADICULOPATIA

MIELOPATIA




Investigacao Radiologica

RX DE COLUNA PERFIL




Investigacao Radiologica

RX DE COLUNA PERFIL

ESTUDO DINAMICO




Investigacao Radiologica

graus

Metodo da Tangente Posterior Rotacao



Investigacao Radiologica

Centro Geomeétrico da Vértebra Translacao






Investigacao Radiologica




Investigacao Radiologica

RX DE COLUNA PERFIL

ESTUDO DINAMICO

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA




Investigacao Radiologica




Investigacao Radiologica
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Tratamento

TRACAO

FREQUENTEMENTE USADA COMO MEDIDA INICIAL

SERVE PARA TRATAMENTO E PARA AVALIACAO

3 - 5 DIAS DE DURACAO

SE APOS 5 DIAS NAO HOUVE REDUCAO: IMPROVAVEL QUE MELHORE
RELAXANTES MUSCULARES




Cifose Cervical
Sintomatica

i

Exames de Imagem
(RX, dindmico, CT, RMN)
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TRACAO ?

| T

COLUNA FLEXIVEL
(consegue-se obter
corregao)

§

VIA POSTERIOR
ISOLADA

(correcao + fixagao)

COLUNA RIGIDA
(impossivel obter correcao)
Facetas ancilosadas com
Oou sem compressao
ventral

LIBERACAO COMBINADA

VENTRAL/DORSAL
(Correcao e fixacdo)

COLUNA RIGIDA
(impossivel obter correcao)
Facetas nao ancilosadas
com ou sem compressao
ventral

VENTRAL ISOLADA
(Correcao e fixacao)




VIA ANTERIOR
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Tratamento













Como TRATO

Fem

53 anos
Quadro agudo
Mielopatia +
radiculopatia de
C6




Como TrRATO




Como TRATO
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Como TrRATO




Como TRATO




Como TRATO

Indicacao:

Discectomia C4-5 e C6-7 -
CorpectomiaC5e C6 -

Enxerto 6sseo autélogo +
Fixacao anterior placa
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VIA POSTERIOR
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OSTEOTOMIA




ESPONDILITE ANQUILOSANTE
REGIAO CERVICO-TORACICA
CHIN-CHEST

DEGLUTICAO E RESPIRACAO COMPROMETIDOS
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