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Tratamiento del dolor lumbar mediante
neuroestimulacion

Sr. Director:

Recientemente se ha celebrado el IX Congreso de la
Sociedad Espafiola del Dolor. En el curso del mismo tuvo
lugar una actividad cientifica organizada por el Grupo de
Trabajo de Neuroestimulacién de la SED. EI tema tratado
fue: Tratamiento del dolor lumbar mediante neuroestimu-
lacion.

Intervino en primer lugar el
Dr. Jean Pierre Van Buyten, so-
bre un tema de gran actualidad:
los resultados obtenidos en el
tratamiento del dolor lumbar cré-
nico con los sistemas de estimu-
lacién medular, cuya principal
caracteristica es el empleo de
corrientes de alta frecuencia, del
orden de los 10.000 herzios.

El Dr. Van Buyten expuso en
primer lugar los mecanismos de
accion que subyacen en el resul-
tado de estas formas de estimu-
lacion, con énfasis en la influencia sobre las neuronas de
amplio rango dindmico (WDR) situadas en el asta dorsal
de la médula espinal.

En la segunda parte de su exposicién mostré los buenos
resultados obtenidos en pacientes afectos de dolor créni-
co, secundario a un sindrome postlaminectomia lumbar en
los que predominaba el dolor lumbar.

En segundo lugar intervi-
no el Dr. David Abejon sobre
la posibilidad de tratamiento
de formas severas de dolor
lumbar de diferente etiolo-
gia mediante la estimulacién
eléctrica subcutdnea.

Su exposiciéon comenzd
con los fundamentos del pro-

cedimiento y de las estructuras sobre las que asienta el
procedimiento. Puso un énfasis especial en las limitacio-
nes del procedimiento, en especial los referentes al area a
estimular.

A continuacidn centro su intervencion sobre los resulta-
dos clinicos obtenidos con su serie personal.

En tercer lugar contamos
con la experiencia del Dr.
Guillermo Garcia March
sobre el tratamiento de este
mismo tipo de dolor con es-
timulacién eléctrica medular
con electrodos quirdrgicos
de varias filas de contactos.

El Dr. Garcia March ex-
puso la técnica de implante,
que tiene lugar en la regioén
dorsal, pero que puede reali-
zarse con raquianestesia, lo
que permite un manejo del paciente de forma muy si-
milar a la que se tiene con los electrodos percutdneos,
es decir: la deteccion de las parestesias intraoperatorias
correctas.

Seguidamente mostré su amplia serie personal obte-
nida a lo largo de muchos afos, de los resultados y sus
complicaciones.

Finaliz6 la sesion cientifica con un turno de preguntas
a los oradores, moderado por este coordinador del grupo.
Tal como se habia solicitado en el anuncio de la reunidn,
se dio paso primero a preguntas formuladas con antela-
cién y recibidas por e-mail y después a los presentes en
la reunion.

Quieren los componentes del Grupo de Trabajo de
Neuroestimulacién de la SED agradecer a los oradores
invitados su desinteresada colaboracion en esta actividad.
Fue su gran categoria cientifica la que hizo de esta activi-
dad un éxito de asistencia, a pesar de lo “inhdspito” del dia
y hora que se nos proporcioné para su desarrollo.
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