HUMMARY

In this study, we attempt to
demonstrate the efficacy and
safety of Chymonucleolysis as an
alternative treatment for discal
hernia. We gave this treatment
for a selected group of 91
patients in a prospective study,
injecting under radiological
control and into the interverte-
bral disc an enzyme (chymopa-
paine) aiming to dissolve the
pulpous nucleus. We evaluated
the clinical and radiological
response twice, after one and six
months respetively by X-ray
control fo the vertebral column,
evaluating the disc volume and
dimensions, and we practiced a
discomanometry to determine
the changes of the intradiscal
pressure. Of the 91 patients

REVISTA MEDICA DE COSTA RICA Y CENTROAMERICA

il 571) 83-87; 2005

NEUROCIRUGIA

L__A.'QUIMIGNUCLEOI.ISIS ENEL
TRATAMIENTO DE LA HERNIA

DISCAL LUMBAR
RESULTADOS CLINICOS Y
RADIOLOGICOS.

Y. Fares MD. Ph.D. ™

Mufiz M.D. Ph.D. **

P. Ruiz Barnes, MD ***

R. Khazim, MD, FRCS(c). ****

selected, we had: 25 excellent
results (29,41 % ),37 good results
(43.52%), 11 acceptable (12. 94
% ), and 5 poor results (5.88%),
with a significant relationship
between the intradiscal volume
and clinical findings.
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NTRODUCCION

La QNL es un método quirdrgico y
de perfusion con el que se consi-
gue la disolucién del nucleo pul-
poso del disco intervertebral por

medios quimicos. El procedi-
miento consiste en la inyeccion de
un enzima especifico en el centro
del disco intervertebral por medios
quimicos. El procedimiento
consiste en la inyeccion de un en-
zima especifica en el centro del
disco intervertebral herniado. Re-
presenta pues una alternativa me-
nos traumatica, a la cirugia abierta
tradicional. Esta técnica suele uti-
lizarse en la columna lumbar, don-
de los discos fibrocartilaginosos
que unen las Vvértebras presentan
cierta forma de cufia y constan de
dos partes: Una capa periférica, el
anillo fibroso formado por fibras
densas de recorrido oblicuo, dis-
puestas en capas concéntricas y un
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nacleo interno pulposo blando y
gelatinoso, que tiende a estar si-
tuado mas cerca de la superficie
posterior que de la anterior. La
enzima utilizada, quimiopapaina,
fue aislada por Jansen y Ball (29)
por primera vez a partir del latex
de la planta Carica Papaya, junto
con otra enzima la papaina. Pos-
teriormente (1,956) se demostro su
afinidad por las condromuco-
proteinas y su notable capacidad
proteolitica, hidrolizando y disol-
viendo las proteinas no colégenas
gue unen los mucopolisacaridos de
cadena larga, en los polisacaridos
de todos los tejidos cartilaginosos.
En 1964, Smith y Brown (15)
acunaron el termino quimio-
nucleolisis (QNL) que indica la
disolucién quimica del ndcleo
pulposo mediante la inyeccién del
enzima quimiopapaina. Actual-
mente la QNL se emplea seguien-
do unos criterios clinicos que se
consideran necesarios para obtener
en cierto grupo de pacientes
buenos resultados, como los de es-
te procedimiento.

MATERIALES y METODOS

En este trabajo se estudia la evolu-
cion clinica y radioldgica de 91
pacientes con hernia discal lumbar,
tratados mediante QNL. La edad
media de los 91 pacientes (65
varones y 32 hembras) fue de 45
afios. Los casos fueron selec-
cionados para tratamiento con
QNL, siguiendo unos criterios ab-
solutos de exclusion (9,13-17).
Resultado positivo en un test se-
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lectivo de sensibilidad a quimio-
papaina.
- Déficit neuroldgico de rapida
evolucion.
- Disfuncion vesical o intestinal.
- Lesion que interesa el trayecto
medular.
- Lesion discales fuera de la re-
gion lumbar.
- Embarazo.
El tiempo medio de evolucién de
sus sintomas antes de la interven-
cion fue de 9.4 meses. Presentaron
solo lumbalgia 2 casos (2.1 %)
solo ciatica 13 casos (14.2%) y
lumbociatica con predominio cia-
tico 76 casos (83%). En la explo-
racion habia signos de irritacion
radicular (alteracion de reflejos o
lassegue) en 83 casos (91 % ), y
signos de lesion radicular (aboli-
cion de reflejos, alteraciones mo-
toras o tréficas) en 35 casos (38%).
La radiologia simple mostrd
osteofitos 0 signos degenerativos
en 28 casos (31 %) Y habia es-
pondilolistesis en 5 casos (5.6%).
La mielografia o la TAC mostrd
una protrusion medial en 42 casos
(48.2 %) Y lateral en 21 casos
(24.1 %); se observd amputacion
radicular en 24 casos (27.5%). Los
estudios radioldgicos de columna
lumbar se efectuaron antes de la
intervencion y trascurridos 6
meses de la misma. Se determina-
ron con transparencia milimetrada
las dimensiones del limite inferior
discal en proyeccion APy lateral y
la altura discal en los bordes late-
rales y mediales también en AP y
lateral (20). Posteriormente se

calculd el volumen discal antes y
después de la quimionucleolisis. Se
realizd con técnica de doble aguja,
una puncion paravertebral a 8-10
cms. de la linea media bajo control
radioldgico. El extremo de la aguja
de puncién intradiscal se situo
cuidadosamente; de forma
geométricamente medial en el vo-
lumen del disco mediante controles
Rx. AP y lateral del interespacio.
Se efectud un estudio discogréfico
(Fig. 1) con 1 c.c. de contraste para
descartar posibles exvasaciones
discales. Tras la inyeccion de
contraste se esperaron 15 minutos
antes de proceder a la inyeccion de
la quimiopapaina (QP). Tras una
prueba de 0,2 c.c. de QP y sin que
se observaran en ningln caso
manifestaciones anafilacticas, se
procedié a completar la inyeccién
de 4.000 unidades de
quimiopapaina  (Chymiodactin).
Técnica de McCulloch 1978 (6).

LBESULTADOS

En todos los pacientes se realizd
Discomanometria Introducida por
Lovignolle en 1982. Se inyect6 1.3
mi de suero Fisioldgico. Con lo cual
se obtenia diferentes curvas de pre-
sion intradiscal, que valoran la inte-
gridad del ligamento, el estado ana-
tomico del disco y el pronostico de
efectividad de la sustancia. Fig. Il.
Inyectando Unicamente cuando obte-
nemos curvas tipo Il A, con resul-
tados favorables entre el 95y 100%. En



los pacientes con Curvas Mano-
métricas tipo 11. B Y 11. C. solo se
pudo obtener resultados positivos en
el 62% y en aquellos pacientes con
curvas de presion tipo 111y 1V. Nos
abstuvimos  de  realizar  qui-
mionucleolisis. Posteriormente
comprobamos la integridad del li-
gamento anular y el escape o no del
disco a través del mismo mediante
Discografia (Fig. 1). ElI volumen
discal con éxito a la intervencion
oscilo entre 8480 y 50750 con una
media de 24462 mma3. El volumen di
se al determinado a los 6 meses de la
intervencién oscilé entre O y 37950
con una media de 20374 mma3.

FIG. 1

Tabla 1

Resultados al Alta

NOMBRE FA T
Excelentes 12 13.1868
Buenos 38 41.7582
Aceptables 37 40.6593
Malos 3 3.2067
Reop. abiert 1 1.0989
Resultados al mes

NOMEBRE FA O
Excelentes 12 13,7931
Buenos 47 54023
Aceptables 21 24.1379
Malos 4 45977
Reop. Abiert 3 34483

Resultados a los 6 meses

NOMBRE FA %

Excelentes 25 294118
Buenos 37 435204
Aceptables 11 129412
Malos 5 5.8824

Reop. Abiert 7 8.2353
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Tabla 1: Resultados al alta, al
mes y a los 6 meses.

Fig. | . Discografias previas al pro-
cedimiento de quimionucleolisis.
Solo se efectuaron la inyeccion de
quimiopapaina intradiscal en las
dos imagenes superiores, en las que
el contraste permanece dentro
del espacio intervertebral. En las

tres imagenes inferiores el contraste
se extiende en menor o mayor
cantidad hacia el espacio sub-
ligamentario o en la Gltima hacia el
espacio epidural de forma franca.
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Fig.1l: Discomanometria Intro-
ducida por Lovignolle en 1982.
Existe una correlacion significativa
entre la disminucion de volumen
observado en el espacio intradiscal
antes y después de la qui-
mionucleolisis, exclusivamente en
los casos con resultado excelente
entre el grupo en el que la dismi-
nucion es mas mayor de 11.000
mm2 y el grupo con reduccién
menor de dicha cifra. No se en-
contré ninguna correlacion signifi-
cativa entre la edad, el sexo y los
sintomas que presentaron los pa-
cientes. Los resultados se califican
de excelentes cuando el paciente
esta asintomatico o incorporado a
su trabajo. Buenos cuando
presentaba lumbalgia intermitente
y estaba incorporado a su trabajo.
Malos cuando persistia el cuadro
lumbociatico siendo invalidante
para su trabajo. Los resultados cli-
nicos obtenidos en el momento del
alta fueron excelentes en 12 casos
(13.18%), buenos en 38 casos
(41.75%), aceptables en 37 casos
(40.65%), malos en 3 casos
(3.29%), y reoperables en un caso.
Los resultados al mes fueron Ex-
celentes en 12 casos (13.97%).
Buenos en 47 casos (54.02%.
Aceptables en 21 casos (24.13%),
malos en 4 casos (4.59%) y reope-
rables en 3 casos (3044%). Los re-
sultados a los 6 meses fueron ex-
celentes en 25 casos (29 Al %),
Buenos en 37 casos (43.52%),
aceptables en 11 casos (12.94%),
malos en 5 casos (5.88%), fue pre-
ciso realizar una intervencion me-

diante flavectomia y discectomia
en 7 casos (8.23%) ante la inefec-
tividad de la QNL. Los resultados
a los 15 meses fueron similares a
los de 6 meses. (Tabla 1).

IJiIScusioN

En 1934 Mixter y Barr descubren
por primera vez el tratamiento
Quirargico de la Hernia discal,
mediante laminectomia, constitu-
yendo este método a mas del trata-
miento conservador las dos Unicas
modalidades terapéuticas. Hasta
1960 en que Lyman Smith(15) in-
troduce la  Quimionucleolisis,
usando Quimiopapaina para el tra-
tamiento del disco enfermo y sin-
tomatico, su eficacia estd compro-
bada en estudios randomizados
(16,17).

La existencia de la QNL esta aso-
ciado a porcentajes entre el 44% y
el 98%, con una media del 73%.
En nuestros casos obteniendo
Buenos y Excelentes resultados en
el 72 %. Los criterios valorados
para evaluar el éxito de la Quimio-
nucleolisis, se basan segun dife-
rentes estudios en: satisfaccion
subjetiva del paciente, alivio del
dolor, mejoria de los déficit Neu-
roldgicos, e incorporacion a su tra-
bajo. Hemos visto que la espondi-
losis lumbar moderada y mdltiple
no se ha incluido en el resultado
final de los fracasos (10-12). La
eficacia y seguridad de este méto-
do incruento ha demostrado, en

seguimientos a largo plazo y com-
parado, igual eficacia que la cirugia
discal abierta, alcanzando su mayor
efectividad cuando se realiza una
seleccion clinica y radiolégica
rigurosa, descartando este tra-
tamiento en pacientes con conflic-
tos laborales, estenosis congénita
de canal, espondilosis y espondi-
lolisteis, stop mielogréfico, cirugia
lumbar previa, mas de dos disco-
patias y alergia a la Quimiopapai-
nao Las complicaciones en el O
.06% reportados (1-6) como dis-
citis bacteriana, aséptica, mielitis
transversa, paraplejia, alergia y
anafilaxia. Hemorragia subarac-
noidea, colapso cardiovascular y
muerte han sido reportados oca-
sionalmente. En nuestra serie he-
mos tenido un rash cutaneo tardio a
los 10 dias post. QNL.

FAGNCLUSIONES

Se han obtenido buenos o excelen-
tes resultados en el 72% de los ca-
sos, aceptables en los 12% malos
en el 5,8%, siendo necesaria una
intervencién abierta en el 8 %. Es-
tos resultados confirman la eficacia
de la quimiopapaina en el tra-
tamiento de las hernias discales
lumbares, obteniendo en un 75% de
los casos. Sélo en los casos con
excelente resultado, se aprecian
una cierta correlacion con la dis-
minucién del espacio intradiscal
después de la quimionucleolisis.



E¥ESUMEN

En este trabajo se intenta demostrar
la eficacia o inocuidad de la
quimionucleolisis en el tratamiento
de la hernia discal como alternativa
a la cirugia convencional. Para ello
se seleccion6 un grupo de 91
pacientes a los cuales se aplica
dicha técnica, consistente en la
inyeccion bajo control radiologico
y mediante puncién intradiscal, del
enzima quimiopapaina en el nacleo
pulposo, con el fin de conseguir la
disolucién quimica del mismo. Se
valora la respuesta clinica al
tratamiento, asi como radioldgica,
al mes y la los 6 meses del mismo,
practicandose  radiografia ~ de
columna vertebral para valorar las
dimensiones y volumen discales,
asi como Discomanometria para
valorar las curvas de presion
intradiscales. De los 91 pacientes
seleccionados, se  obtuvieron
resultados excelentes en 25 casos
(29.41 %), Buenos en 37 casos
(43.52%), aceptables en 11 casos
(12.94%), malos en 5 casos
(5.88%), apreciandose correlacion
entre la disminucion del volumen
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intradiscal y los resultados clini-
cos obtenidos.

Palabras claves: Quimionucleo-
lisis, quimiopapaina, nucleo pul-
poso, disco intervertebral.
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