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DIPLOMAT

Instrumentacion posterior

Estimado/a paciente:

Los cambios en la columna vertebral
provocados por enfermedades degenerativas
o una patologia suelen ir acompaiados
de dolor que puede afectar
negativamente a su calidad de vida.

En este folleto encontrara

informacion sobre la fusién de la
columna vertebral. Dicha informacién
es de caracter general y no sustituye el
consejo ni el asesoramiento del médico.
No tiene ningtn valor diagnéstico ni
terapéutico sobre los casos médicos
individuales.
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La columna vertebral

La columna vertebral es un sistema extraordinariamente com-
plejo formado por huesos, cartilagos, musculos, ligamentos y
nervios, y combina funciones tanto estaticas como dindmicas.
Ademas protege la médula espinal en su interior. La columna
vertebral se divide en las regiones del cuello (cervical, C1-C7),
del térax (toracica, T1-T12) y lumbar (L1-5). El sacro se une a
la zona lumbar. El sacro es una articulacion ésea de cuatro a
cinco vértebras fusionadas que forman una Unica unidad ésea.
Los discos intervertebrales se encuentran entre las vértebras.
Junto con el hueso iliaco, el coxis forma la articulacion
sacroiliaca (SIG, por sus siglas en inglés). Esta constituye la
conexién de la columna vertebral con la cadera. Si se observa
la columna vertebral desde un lado, se aprecia una curvatura
de «doble S» que sirve de proteccidon contra los golpes y
permite hacer frente de la mejor manera posible a las cargas
y exigencias de la vida diaria. Esta curvatura se produce por la
diferente angulacién de los distintos segmentos de la columna
vertebral. La columna cervical y lumbar se curvan hacia delante,
lo que se denomina lordosis. Mientras que la columna dorsal y
el sacro se curvan hacia atrés, lo que se conoce como cifosis.
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Este folleto esta previsto para proporcionarle informacién
bésica importante, pero no sustituye la consulta individual
con el médico. Si tiene alguna pregunta relativa a su dolencia
particular péngase en contacto con su médico.

El asesoramiento y la implantacién son responsabilidad del
cirujano.

NSIGNUS

The Spine Sign°




INFORMACION PARA PACIENTES E

Fusién de la columna lumbar

Cuando no es posible eliminar por completo o suficiente-
mente los sintomas mediante una terapia conservadora o con
analgésicos adecuados, puede ser necesario intervenir quirr-
gicamente. Dependiendo de su patologia individual puede que
sea necesario usar un sistema de barras y tornillos para fusionar
la parte enferma de la columna vertebral. Por ejemplo, en
caso de compresién masiva de los nervios o de la médula ésea
(estenosis raquidea) para evitar dafos permanentes, o de ines-
tabilidades como el deslizamiento vertebral (espondilolistesis).
El objetivo es asegurar la mejora permanente de sus sintomas.
En caso de tratamiento con un sistema de barras y tornillos,
suele ser necesario implantar también una caja (espaciador
preformado) (ver también SIGNUS Informaciéon para pacientes
MOBIS®, WOMBAT®).

Cuerpo vertebral

Caja

Tornillo aumentado

La intervencién quiridrgica con DIPLOMAT®

Por lo general, la operaciéon se realiza en declbito prono
sobre cojines especiales para el posicionamiento. A través
de una incisién en la espalda se aparta la musculatura hacia
un lado y se expone la columna vertebral. A continuacién se
introducen los tornillos DIPLOMAT® en los cuerpos vertebrales
y se unen con barras de conexién. Con frecuencia también es
necesario eliminar el exceso de tejido 6seo o el material discal
que presiona los nervios sensibles y provoca el dolor. Junto
con los tornillos, después de retirar el disco vertebral, se suele
colocar también un espaciador preformado (caja) adicional en
el espacio intervertebral. Con él se restaura la altura fisiolégica
(natural) del segmento discal.

Los tornillos y las barras aseguran la estabilidad de la columna

vertebral y garantizan la inmovilizacién hasta que el hueso ha
fusionado, con o sin caja, los cuerpos vertebrales.

SIGNUS Medizintechnik GmbH | Industriestr. 2 | 63755 Alzenau/Germany
info@signus.com | www.signus.com

Después de la operacién

Después de la intervencién de la columna lumbar debera
permanecer unos dias en el hospital. No obstante, su médico
adaptara el seguimiento y los controles a sus necesidades indivi-
duales. Después de la intervencién solo le permitirén realizar una
actividad fisica limitada durante un tiempo determinado. En la
mayoria de los casos no debera levantar peso, hacer movimientos
de rotacion ni practicar ningun tipo de deporte. Y debera evitar
siempre caidas y movimientos bruscos.

Su cirujano le proporcionard mas informacién acerca de las
medidas anteriormente mencionadas y elaboraré con usted un
plan de tratamiento personalizado (fisioterapia, movilizacion,
ejercicios de fuerza) para que pueda retomar su vida diaria. Su
médico le sugerirad tratamientos posteriores adicionales si fuera
necesario.

Siga siempre las indicaciones de su médico.

Identificacién del implante

En la tarjeta de implante que le entregard su médico encontrara
la informacién para identificar su implante, asi como el nombre, la
direccion y el sitio web de SIGNUS.

Sobre DIPLOMAT®

DIPLOMAT® es un sistema modular de tornillos y barra bien
disefado y probado para la estabilizacion de la columna verte-
bral. Se ha desarrollado en estrecha colaboracién con cirujanos
especialistas en la columna vertebral. Los tornillos DIPLOMAT®
canulados y fenestrados en combinacién con las barras de titanio
de 5,5 mm permiten al sistema estabilizar de manera controlada
y corregir comodamente todos los tipos de patologias y defor-
midades de la columna vertebral. Los tornillos estéan disponibles
en diferentes didmetros y longitudes y las barras, en diferentes
longitudes. Esto permite la adaptacién a las distintas anatomias
de los pacientes.
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Material Diplomat®
Los implantes estan compuestos de los siguientes materiales:

¢ Aleacion de titanio (TiAl6V4) conforme a
ASTM F 136/ 1SO 5832-3

* Aleacidon de cobalto-cromo-molibdeno segin
ASTM F 1537 / ISO 5832-12

Los materiales estan disefiados para su uso como implante. Son
biocompatibles, resistentes a la corrosiéon y resultan atdxicos
para el medio biolégico.

Para identificarlos mas facilmente, los implantes se encuentran
recubiertos con capas de O6xido de diferentes colores. Los
cambios del color se deben al proceso de fabricacién y de
procesado y no influyen en la funcionalidad.

No se han determinado la seguridad ni la compatibilidad de
DIPLOMAT® en un entorno de RM. No se han analizado los
productos con respecto al calentamiento, la migracién o la
formacién de artefactos en un entorno de RM.

Efectos secundarios indeseados

Su médico le explicara los riesgos asociados y las posibles
complicaciones de la operacién.

Los puntos a continuacién son los posibles riesgos y complica-
ciones relacionados con el implante que pueden requerir una
cirugia de revisién:

e Seudoartrosis/fracaso de la fusién

e Sensibilidad a cuerpos extrafos, reacciones alérgicas o efectos
secundarios locales/generales respecto a los materiales del
implante utilizados

® Colocacién incorrecta

* Lesiones neurales con déficits neurolégicos o paralisis
reversibles o permanentes

e Infecciones

e Fractura del pediculo

e Perforacién del pediculo/de la raiz nerviosa

* Lesidn de la raiz nerviosa/del conducto vertebral

e Lesiones y dafios vasculares por fugas del cemento éseo
(p. &j., PMMA)

® Lesidn visceral/infeccién e infeccién profunda de la herida

e Paraparesia transitoria

e Desgaste, doblado o rotura de los componentes del implante
* Aflojamiento del tornillo

® Dolores o dolores recurrentes
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Cuando debe acudir al médico
Acuda al médico si presenta alguno de los siguientes sintomas:
e Dolor de brazo progresivo

® Aparicién o empeoramiento de hormigueo, dolor o debilidad
en las piernas/los pies

* Nuevos sintomas de paralisis
* Incontinencia (vejiga o recto)
* Fiebre o temperatura elevada

* Enrojecimiento, hinchazén o exudado de la herida

Advertencia importante:

tenga en cuenta que SIGNUS Medizintechnik GmbH solo puede
proporcionar informacién general sobre el procedimiento.
Hable con su médico en caso de consultas concretas sobre su
enfermedad.

No podemos asumir ninguna responsabilidad por diagnésticos
o tratamientos erréneos, ni por sus consecuencias.
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