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Con el advenimiento de la tomografia computarizada de todo el cuerpo en los pacientes
traumatizados, el diagndstico radiolégico de fracturas de apdfisis transversa (TPF) se ha
incrementado.

La consulta se realiza frecuentemente con estas fracturas.

En un estudio sobre 84 pacientes 47 presentaron esta lesion de forma aislada y 37 con otras lasiones
espinales asociadas.

Todos los pacientes estaban neurolégicamente intactos. Ninguno de los pacientes con lesién aislada
requirié cirugia.

Cuando se identifican, se deben de buscar con diligencia otras lesiones medulares, ya que las
lesiones asociadas se producen con frecuencia (Bradley y col., 2008).

La incidencia de fractura aislada de apdfisis transversa de la columna cervical fue de 2,4%.

Se debe de tener especial cuidado con las fracturas de C6 a D1 ya que presentan un alto riesgo de
lesién de la arteria vertebral.

Aunque la resonancia magnética (RM) muestre resultados normales, la angiografia por resonancia
magnética (ARM) o angiografia convencional puede mostrar oclusién de la arteria vertebral (Takeuchi
y col., 2008).

Tratamiento

La movilidad sin restricciones proporciona resultados satisfactorios tanto funcionales, anatémicos y
neuroldgicos, sin reacciones adversas asociadas.

Este estudio confirma que este tipo de fracturas puede ser considerada como clinicamente
insignificante y no requieren tratamiento (Schotanus y col., 2010).
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