COMPRESSIONE MIDOLLARE

EZIOPATOGENESI

COMPRESSIONE ESTRINSECA

· LESIONI OSSEE (metastasi vertebrali) 
· INTERESSAMENTO DI TESSUTI MOLLI ADIACENTI AL CANALE VERTEBRALE (linfomi, microcitomi, sarcomi, neuroblastoma) 
METASTASI MENINGEE
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COMPRESSIONE MIDOLLARE

FISIOPATOLOGIA

FASE PRECOCE

· Stasi venosa

· Edema vasogenico

· Produzione di IL-2, IL-6, PGE2, radicali liberi, serotonina
FASE TARDIVA

· Ischemia

· Fagocitosi

· Edema citotossico

· Ingresso di ioni calcio nelle cellule nervose


MORTE CELLULARE E DANNO NEUROLOGICO PERMANENTE
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COMPRESSIONE MIDOLLARE

SINTOMI E SEGNI NEUROLOGICI

IN GENERE SONO PRECEDUTI DA DOLORE VERTEBRALE INGRAVESCENTE (nocicettivo, neuropatico, misto) O INSORTO ALL’IMPROVVISO, ESACERBATO DALLA TOSSE E/O DALLO STIRAMENTO

· DEFICIT SENSITIVI (ipo-anestesia tattile, termica, dolorifica; atassia; parestesie; segno di Lhermitte)

· DEFICIT MOTORI (inizialmente cedimenti inspiegabili e fugaci della forza degli arti; in seguito, debolezza muscolare flaccida-areflessica, più raramente iperreflessica o associata a lesione delle vie piramidali)
· DEFICIT SFINTERICI (piu’ tardivi)
LA LOCALIZZAZIONE DI TALI SINTOMI PERMETTE DI DEFINIRE CLINICAMENTE LA SEDE DELLA COMPRESSIONE
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COMPRESSIONE MIDOLLARE

FATTORI PROGNOSTICI

· ENTITA’ DEL DEFICIT NEUROLOGICO ALLA DIAGNOSI

· VELOCITA’ DI AGGRAVAMENTO DEI SINTOMI NEUROLOGICI

· TEMPESTIVITA’ DEL TRATTAMENTO (entro 48 ore dalla comparsa dei sintomi!)

· ISTOLOGIA DELLA NEOPLASIA

· RISPOSTA ALLA TERAPIA STEROIDEA E RADIOSENSIBILITA’
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COMPRESSIONE MIDOLLARE

DIAGNOSI STRUMENTALE

RISONANZA MAGNETICA NUCLEARE (di prima scelta)

TOMOGRAFIA ASSIALE COMPUTERIZZATA
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COMPRESSIONE MIDOLLARE

TERAPIA

· DESAMETASONE AD ALTE DOSI 24 ( 100 mg/die
· RADIOTERAPIA ESCLUSIVA (di prima scelta) 

non vi sono vantaggi nell’associare di routine la laminectomia decompressiva

· LAMINECTOMIA DECOMPRESSIVA

di prima scelta quando:

· COMPRESSIONE MIDOLLARE IN AREA GIA’ PRECEDENTEMENTE IRRADIATA

· AGGRAVAMENTO DELLA SINTOMATOLOGIA NEUROLOGICA DURANTE O DOPO LA RADIOTERAPIA

· INSTABILITA’ DELLA COLONNA O COMPRESSIONE DEL MIDOLLO DA PARTE DI FRAMMENTI OSSEI

· SOSTITUZIONE PROTESICA DELLA VERTEBRA: presuppone: 1) la stabilita’ delle vertebre adiacenti; 2) buone condizioni generali del paziente; 3) prognosi adeguata

· CHEMIOTERAPIA 

(in casi selezionati)
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