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Valorar la probabilidad de presentar una cifosis de unión proximal en pacientes some:dos a largas instrumentaciones de columna 
toraco-lumbar sin tener en cuenta el disbalance sagital presente previamente en la paciente; así como valorar las posibles 
soluciones quirúrgicas.

Angulo espinosacro  (SSA)   85,54º

Mujer de 68 años con escoliosis 
degenera:va + estenosis canal lumbar

Es importante realizar un análisis exhaus:vo de la deformidad previo 
a la instrumentación, así como la u:lización de técnicas de 
soTlanding tales como el uso de ganchos en ambas transversas del 
ul:mo nivel instrumentado para generar una zona de transición a 
nivel del UVI, disminuir las fuerzas de tensión en el ápex de la 
instrumentación y de esta forma evitar una progresión a largo plazo 
del ángulo PJK y provocar la consiguiente cifosis de unión proximal.
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Conclusiones:

Analisis Telerradiogra\a (KEOPS)

Ø Hiperlordosis lumbar L4-S1 
(111,52º)

Ø Hipercifosis torácica (-107,47º)
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Rotura de barras

Osteotomías columna posterior

2 Barras de soporte en charnela

Amplicación instrumentación a T2
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