La articulacione

facetaria

La rama
medial
de las
cervicales
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El bloqueo de la rama medial de las cervicales es un procedimiento simple
para diagnosticar y tratar el dolor de cabeza, cuello, hombros y parte superior
de la espalda. Esta hoja informativa le explicara de qué se trata. Si la inyeccioén
es para usted, su médico podra darle una explicacion al respecto.

Las articulaciones facetarias conectan las vértebras, es decir, los huesos de la
espina dorsal y guian la espina dorsal durante la realizacion de un movimiento.
La zona del cuello de la espina dorsal se llama region cervical y consta de siete
vértebras.

Las articulaciones facetarias, que son aproximadamente del tamafio de
una ufia del pulgar, se encuentran a ambos lados de la espina dorsal. Las
articulaciones facetarias cervicales se denominan en funcion de las vértebras
que conectan y del lado de la espina dorsal en la que se encuentran. Por
ejemplo, la articulacion que une la tercera y cuarta vértebra del lateral derecho,
se denominara derecha C3-4.

Los nervios de la rama medial se encuentran cerca de las articulaciones
facetarias y transmiten las sefiales del dolor desde éstas hasta el cerebro.

Es posible que la lesion de una articulacion facetaria duela. A veces, se trata
unicamente de una simple tension muscular pero, otras veces, puede provocar
un dolor fuerte.

Puede que el cartilago dentro de la articulacion se haya dafiado o que so6lo se
hayan dafiado los ligamentos alrededor de la articulacion.

El dolor también variara en funcion de la articulacion facetaria afectada. El
dolor de las articulaciones facetarias de las cervicales se produce en la zona
comprendida entre la cabeza y el omoplato. El diagrama muestra zonas de dolor
asociadas a articulaciones concretas.

Si le duele una o mas zonas y le dura mas de dos meses, es probable
que se trate de un dolor de las facetas cervicales. Puede que las pruebas
convencionales, como los rayos X y las imagenes de resonancia magnética no
detecten que es la articulacion facetaria lo que esta causando el dolor.

In En un bloqueo de la rama medial de las cervicales, se inyecta un
anestésico cerca del nervio de la rama medial. Dicho producto detiene la
transmision de las sefales de dolor procedentes de las articulaciones facetarias.

Si se consigue mitigar el dolor y puede mover el cuello con normalidad, el
médico sabra qué articulacion facetaria esta provocando el dolor.

La inyeccion puede comenzar con una intravenosa en la que se le administran
medicamentos para ayudarle a relajarse. Puede usarse un anestésico local para
adormecer la piel.
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El doctor insertara entonces una aguja delgada directamente en el nervio de
la rama medial. Puede emplearse la fluoroscopia, una especie de rayos X, para
asegurar la colocacion segura y adecuada de la aguja. También es posible que
se inyecte un tinte para asegurar que la aguja se encuentre en el lugar correcto.

Una vez que el médico estd seguro de que la aguja esta colocada
correctamente, se inyecta el anestésico.

Y Quedara usted bajo observacion médica durante un maximo de 30 minutos.
Cuando est¢ listo para marcharse, la clinica le dara instrucciones de alta.
También se le dara un diario para llevar un registro del dolor. Es importante
que lo complete, porque asi ayudara al médico a saber si la inyeccion esta
funcionando y en qué grado de efectividad.

Podria ayudar si realiza algin movimiento de cuello que, antes de la
inyeccion, le causara dolor, para ver si todavia le duele, pero no exagere.
Descanse el resto del dia.

Es posible que sienta un alivio inmediato y un adormecimiento en la espalda
que podria llegar a durar hasta seis horas. Esto indica que el medicamento
alcanzo el lugar preciso.

Por lo general es posible volver al trabajo un dia después de la inyeccion,
pero debe consultarlo con su médico.

Esto varia en funcion de la cantidad de zonas danadas y del grado de la
inflamacion.

Si el dolor desaparece durante un corto periodo pero vuelve a aparecer, quiza
sea recomendable realizar una ablacion por radiofrecuencia (RFA) al nervio de
la rama medial. Este procedimiento proporciona una interrupcion mas duradera
de las senales de dolor.

Este folleto proporciona unicamente informacion general. Las preguntas o dudas especificas
deberdn plantearse siempre al médico. El podrd explicarle los posibles riesgos y efectos
colaterales.
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